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EKG   elektrokardiogrammi eli sydänsähkökäyrä 
elektrokardiografia eli sydämen sähköisen aktiivisuuden 
tutkimusmenetelmä 
 
HRV    Heart Rate Variability, sydämen sykevaihtelu 
 
HR    Heart Rate eli sydämen syke, yksikkönä lyöntiä/minuutti 
 
bpm    beats per minute = sydämen lyönnit minuutissa  
(yksikkö lyöntiä minuutissa) 
  
meanSS  keskimääräinen arvo SS-intervallin pituudelle, yksikkönä ms 
 
SDNN  standard deviation eli keskihajonta kaikista SS-intervalleista, 
yksikkönä ms 
 
RMSSD peräkkäisten sykevälien keskimääräinen vaihtelu, yksikkönä 
ms (root mean square of successive interbeat interval 
differences) 
 
NN(50) sykevälin pituus (ms), joka vaihtelevat enemmän kuin 50 ms  
 
pNN50 niiden sykevälien prosentuaalinen osuus, jotka vaihtelevat 
enemmän kuin 50 ms 
 
W  hereillä, käyttäytymisseurannassa 
 
R  märehtii, käyttäytymisseurannassa 
 
N1  drowsing, torkkua (käyttäytymisseurannassa) 
 
N2 NREM, rauhallinen unen vaihe  
(käyttäytymisseurannassa) 
 
N3  REM, vilkeuni (käyttäytymisseurannassa) 
 
NREM  non-rapid eye movement 
 
REM  rapid eye movement, vilkeuni 
 
depolarisaatio sydänlihassolujen sähköinen aktivaatio 
 
repolarisaatio sydänlihassolujen palautuminen normaaliin tilaan 
depolarisaation jälkeen 
 
LF  low frequency, matala taajuuskomponentti 
 





Sydämen sykevaihtelu ihmisellä on huomattu vuosikymmeniä sitten ja sykevaihtelua on 
myös tutkittu paljon. Sykevaihtelun olemassaolon huomasi ensimmäisenä Hales, joka 
vuonna 1733 havaitsi, että sydämen syke on nopeampaa sisäänhengityksen aikana. 
Ihmisten sykevaihtelua on tutkittu paljon sekä unen että valveen aikana. Nautojen 
normaalia sykevaihtelua ei ole juurikaan tutkittu. Useissa tutkimuksissa nautojen 
sykevaihtelua on tutkittu erilaisten naudoille tehtävien toimenpiteiden ohella. Tällaisia 
toimenpiteitä ovat esimerkiksi nupoutus ja nupoutukseen liittyvät kivunlievitys ja 
nukuttaminen. Lisäksi nautojen sykevaihtelua on tutkittu stressitason indikaattorina. 
Naudoille ei ole tehty unenaikaisia tutkimuksia sykevaihtelusta lainkaan. Tämän 
tutkimuksen tavoitteena on selvittää lehmän normaali sykevaihtelu hereillä olon aikana 
sekä unen eri tasoissa. 
 
Sydämen sykkeen keskimääräinen vaihtelu tunnetaan paremmin nimellä sykevaihtelu. 
Kahden eri yksilön sydämen keskisyke voi olla esimerkiksi 65 lyöntiä minuutissa. 
Toisella yksilöistä syke voi vaihdella esimerkiksi 63–67 lyöntiä minuutissa ja toisella 
yksilöistä 58–72  lyöntiä minuutissa. Silti molemmilla on sama keskimääräinen syke, 
jonka suuruus on 65 lyöntiä minuutissa. Yksilöllä, jonka syke vaihtelee arvoissa 58–72 
lyöntiä minuutissa, on suurempi sydämen sykevaihtelu. Sykevaihtelu antaa tietoa 
sykkeen muutoksista tietyllä aikajaksolla ja on siten hyödyllistä tietoa, jos halutaan 
esimerkiksi tutkia sydämen autonomista säätelyä (Mandekar 2002).  
 
Sydänsähkökäyrää eli EKG-käyrää käytetään sydämen sähköisen aktiivisuuden 
esittämiseen graafisesti. Sydämen sähköisen aktiivisuuden tutkimista eli 
elektrokardiografiaa on yleisesti käytetty ihmisten sydämen toiminnan tarkasteluun 
vuosikymmenten ajan. Hopsterin ja Blokhuisin (1994) mukaan sykevaihtelua voidaan 
käyttää ihmisillä indikaattorina terveyden tilasta. Yleisesti sydämen sähköisen 
aktiivisuuden tutkimusmenetelmästä käytetään nimeä elektrokardiografia ja lyhennettä 
EKG.  
 
Nautaeläinten sydänsähkökäyriä on tutkittu hyvin vähän verrattuna ihmisiin. Nautojen 
sydänsähkökäyristä on tarpeen saada lisätietoa. Lisäksi tarvitaan tietoa, että miten 
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sydänsähkökäyriä on mahdollista ottaa naudoilta ja miten käyrät voidaan luotettavasti 
analysoida. Tässä tutkimuksessa selvitettiin lehmän aktiivisuuden ja sykevaihtelun 
välistä yhteyttä. Nautaeläinten sydänkäyrän muoto poikkeaa ihmisen sydänkäyrän 
muodosta. Riistaman ym. (2007) tutkimuksessa neljän naudan sydänsähkökäyriä 
tallennettiin kokeellisesti 10–20 minuutin jaksoissa 24 tunnin ajan lehmiin asennettuja 
implantteja käyttäen. Kertynyttä EKG-aineistoa tallentui 4–6 tuntia lehmää kohden. 
  
Sykevaihtelua voidaan tarkastella kahdella eri tavoin. Niitä voidaan tarkastella 
matemaattisten indeksien avulla aika-analyysiä käyttäen tai tutkimalla taajuusvaihteluita 
RR-intervalleista taajuusanalyysin avulla. RR-intervalli on EKG-tallenteesta 
havaittavan QRS-kompleksin kahden eri R-piikin välinen kestoaika (Minero ym. 2001). 
 
Tämän tutkimuksen ohessa tehtiin käyttäytymisseuranta, josta saatiin tieto lehmän 
käytöksestä kullakin ajanhetkellä. Käyttäytymisseurannasta saadun tiedon avulla 
voidaan tutkia lehmän käyttäytymisen ja sydämen toiminnan välistä yhteyttä. 
 
Elektrokardiografialla mitataan sydämen sähköistä aktiivisuutta ja sähköisestä 
aktiivisuudesta muodostuu sydänsähkökäyrä eli elektrokardiogrammi (EKG). EKG:n 
häiriöiden lähteenä ovat usein muut lihakset. Häiriöt poistetaan käyttämällä sopivia 
suodattimia EKG-laitteessa tai analyysissä (Houghton ja Gray 2008). EKG:ssä näkyvän 
QRS-kompleksin amplitudi riippuu elektrodien etäisyyksistä kuin myös 
mittausjohtimen suunnasta (Riistama ym. 2007). 
 
Unen aikana ihmisen sydämen toiminnan aktiivisuus on riippuvainen unen vaiheesta. 
NREM-unen aikana sydämen toiminta on melko säännöllistä. Muutokset sykkeessä ja 
verenpaineessa ovat pieniä. REM-unen aikana sydämen toiminta on epäsäännöllistä, 
kun sydämen toimintaa verrataan NREM-uneen. Tutkimusten perusteella on tehty 
arvioita syistä, joiden vuoksi REM-unen aikana sydämen toiminta on aktiivisempaa. On 
arvioitu, että sydämen aktiivisuuden lisääntymiseen syynä on kehon valmistautuminen 
heräämiseen (Goff ym. 2010). 
 
Erittäin monet tutkimukset keskittyvät pelkästään ihmisten sydämen sykevaihtelun 
tutkimiseen. Ihmisillä ja muilla nisäkkäillä on samankaltainen geneettinen pohja. Sen 
vuoksi ihmisillä tehtyjä tutkimuksia voidaan rinnastaa osittain muihin nisäkkäisiin, 
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esimerkiksi lehmiin. Eläinten hypotalamuksen sähköinen aktiivisuus on hyvin 
samankaltainen kuin ihmisillä (von Borell  ym. 2007). 
 
Osana tätä tutkimusta on Suomessa ja Ruotsissa tehty lehmien käyttäytymisseuranta. 
Suomessa tutkimukset tehtiin Viikin opetus -ja tutkimustilan navetassa. Lehmien 
käyttäytymisseurannasta saatiin tietoja lehmien käyttäytymisestä nukkumisen, 
märehtimisen ja hereillä olon aikana. Käyttäytymisseurannassa lehmien uni luokiteltiin 
kolmeen eri vaiheeseen, jotka olivat: torkkuminen, NREM-uni ja REM-uni. 
Käyttäytymisseurannan aikaisesta märehtimisestä ja hereillä olosta rekisteröitiin lehmän 
asento. Lehmän asento tarkoittaa sitä, että oliko tutkittava lehmä seisaallaan vai 
makuulla märehtiessään tai valveilla olon aikana. Tutkimuksessa tallennettuja EKG-
käyriä verrattiin lehmien käyttäytymisiin. Työn tavoitteena on selvittää lehmän 
normaali sykevaihtelu valveen, märehtimisen ja unen aikana. Aiemmissa tutkimuksissa 
lehmien normaalia sykevaihtelua ei ole selvitetty unen eikä märehtimisen aikana. 









Kirjallisuuskatsauksessa selvitetään mitä tarkoittaa elektrokardiografia (EKG) eli 
sydämen sähköisen toiminnan aktiivisuus. Miten nautojen sydämen syke tutkimusten 
mukaan vaihtelee ja millaisia tuloksia nautojen keskimääräisestä sykkeestä on 
tutkimuksissa saatu. Selvitetään myös unen ja unen eri tasojen merkitystä sydämen 
toimintaan nisäkkäillä. Nautojen unen aikaista sydämen toimintaa ei ole laajasti tutkittu.  
 
2.1 EKG:n mittaus ja käyrän tulkinta 
 
Sydämen toimintaa tutkittaessa yksi avaintekijä on sydänlihaksen sähköinen aktiivisuus 
verrattuna sydämen pumppaamiseen. Sydämen sähköisen aktiivisuuden lopputuloksena 
on sydänlihaksen supistus. Sen vuoksi on tärkeää ymmärtää ja tietää sähköiset 
muutokset ja potentiaalierot sydämessä ja että mikä vaikutus niillä on supistukseen ja 
supistuksen voimakkuuteen. EKG-mittauksella tallennetaan sähköistä aktiivisuutta 
sydänlihaksen supistuksessa. Samalla tuotetaan hyödyllistä tietoa sydämen eri osista, 
sykkeestä ja rytmistä (Marques 2008). 
 
Naudan sydänsähkökäyrän mittaus tehdään lähes poikkeuksetta pintamittauksena. 
Naudan kiinnipito ja kasvanut stressin määrä saattavat aiheuttaa häiriötä 
mittaustulokseen. Sen vuoksi mittauksissa on erityisen tärkeää kiinnittää huomiota 
stressin lisääntymisen välttämiseen. Usein naudat rimpuilevat ja yrittävät saada irti 
niiden ihoon kiinnitettyjä elektrodeja. Tällaiset tekijät saattavat nostaa naudan sykettä ja 
siten vääristää mittaustulosta (Hopster ja Blokhuis 1994). 
 
Parhain EKG-kytkentä nautojen rytmihäiriöiden havaitsemiseen on base apex -kytkentä 
(Rezakhani 2004a, Marques 2008). Base apex -kytkentä tarkoittaa sydämen toiminnan 
tarkkailua sydämen alakärjestä (Rezakhani 2004a).  
 
Base apex -kytkennällä saadaan yhtenäinen EKG-tallenne riippumatta tutkittavan 
eläimen koosta tai rodusta. Tallennustapa tuottaa hyvälaatuisen amplitudin. Pienet 
lehmän liikkeet tai ihon liikkeet eivät aiheuta isoja häiriöitä EKG:n tallenteeseen. Base 
apex -kytkennässä positiivinen elektrodi (LL–lead II) sijoitetaan eläimen vasemmalle 
12 
 
puolelle rintakehän kohdalle sydämen alueelle kyynärpään ja viidennen kylkiluun 
väliin. Negatiivinen elektrodi (RA–lead II) sijoitetaan oikean kaulalaskimon 
juonteeseen kaksi kolmannesta etäisyydelle alas niskasta. Maa elektrodi (LA) sijoitetaan 
mille tahansa etäisyydelle sydämestä, tavallisesti niskan vasemmalle puolelle. Eläimen 
iho kostutetaan alkoholilla elektrodin hyvän kontaktin varmistamiseksi (Marques 2008).  
 
Riistaman ym. (2007) mukaan häiriöt nautojen ekg-mittauksissa saattavat johtua lehmän 
lihasten tai ruoansulatuskanavan aiheuttamista häiriöstä signaaliin. Nautojen EKG-
mittauksessa QRS-kompleksi on negatiivinen (Rezakhani 2004a). Base apex -
kytkennässä ensimmäinen poikkeama EKG-tallenteessa on P-aalto, mikä vastaa eteisten 
depolarisaatiota ja myöhempää supistusta. P-aallon jälkeen vuorossa on QRS-kompleksi 
(Marques 2008). 
 
Base apex -kytkennässä QRS-kompleksissa havaitaan ensin pieni positiivinen 
poikkeama, jota seuraa suuri negatiivinen poikkeama eli rS, rS vastaa kammioiden 
depolarisaatiota. QRS-kompleksia seuraava T-aalto on erityisen vaihteleva 
märehtijöillä. Se voi olla joko monivaiheinen (uniphasic) tai kaksivaiheinen (biphasic) 
ja se voi olla joko positiivinen tai negatiivinen. T-aalto vastaa kammioiden 
repolarisaatiota eli palautumista normaaliin tilaan. Kammioiden repolarisaatio eli T-
aalto on hieman ennen kammioiden supistuksen loppumista. QRS-kompleksi kuvaa 
kammioiden depolarisaatiota ennen supistusta. QT-intervalli kuvaa kammioiden 
supistusta eli systolea (Marques 2008).  
 
Rezakhanin (2004a) tutkimuksessa base apex -kytkennästä QRS-kompleksi oli 98,5 
%:ssa tapauksissa negatiivisesti suuntautunut (Rezakhani 2004a). Kettusen (2011) 
mukaan systolen määritelmä: kammioiden supistuessa niiden paine nousee hetkeksi niin 
ylös, että eteisten läpät painuvat kiinni. Samalla keuhkovaltimon ja aortan läpät 
avautuvat. Supistuksen päättyessä paine kammioissa laskee niin alas, että aortan ja 
keuhkovaltimoiden läpät sulkeutuvat. Rezakhanin (2004a) mukaan isoilla eläimillä 
EKG ei tarjoa paljoakaan tietoa sydämen laajentumisesta, johtuen sydänlihakseen 
syvälle tunkeutuneista Purkinjen säikeistä. Marqueksen (2008) mukaan EKG on 
kuitenkin hyvin käyttökelpoinen arvioitaessa sydämen sykettä, rytmiä tai 




Holter-menetelmä on yksi eniten käytetyimmistä mittaustavoista, kun halutaan tutkia 
ihmisen sydämen lyöntejä. Sydänkäyrää tallennetaan tavallisesti 24 tuntia. Holter-
menetelmässä tutkittavan kohteen, eläimen tai ihmisen, kehoon kiinnitetään muutamia 
pieniä elektrodeja. Nykyisin sydänkäyrä tallennetaan digitaaliseen muotoon. 
Vanhemmissa laitteissa tallennus tehtiin kasettinauhalle. Holter-menetelmän etuja ovat 
sen pitkä tallennusaika, varsinkin tutkimuskäytössä. Mikäli halutaan tutkita potilaan 
sydänoireita, menetelmä ei ole paras mahdollinen. Varsinkin sellaisessa tilanteessa, 
jossa sydänkäyrää on tallennettu 24-tuntia eikä potilaalla ole ollut lainkaan sydänoireita 
tallentamisen aikana. (Houghton & Gray 2008 , s 232)   
 
2.2 Sydämen toiminta yleisesti 
 
Verenkierron avulla aineet siirtyvät elimistön osasta toiseen verisuonistoa pitkin. 
Verenkiertoon tarvittava liikevoima tulee verta pumppaavasta sydämestä. Sydämen 
syke on automaattinen ja syke muodostuu oikean eteisen seinämässä olevasta 
tahdistimesta eli sinussolmukkeesta. Sinussolmukkeen antama impulssi eli 
supistumiskäsky kulkee nopeasti sydämen eri osiin erikoistunutta kudosta pitkin 
(Niensted ym. 1997, s. 184). 
 
2.2.1 Sydänlihassolujen toiminta 
 
Johtoratajärjestelmän tarkoituksena on impulssin tuottamisen lisäksi toimia johtimena 
sydämen eri osiin. Aktiopotentiaalin nopea johtuminen johtumisjärjestelmässä 
mahdollistaa nopean ja yhtäaikaisen kammioiden supistumisen. Johtumisjärjestelmä on 
kehittyneempi kammioissa kuin eteisissä. Johtumisjärjestelmään kuuluva 
eteiskammiosolmuke hidastaa johtumista kammioihin. Näin sen vuoksi, että eteiset 
ehtivät kokonaan supistua ennen kammioita. Johtumisjärjestelmä siis koostuu impulssia 
hidastavasta eteiskammiosolmukkeesta, Hisin kimpusta ja Purkinjen säikeistä. Hisin 
kimpun tehtävänä on jakaa eteiskammiosolmukkeesta tuleva impulssi sydämen 
molempiin kammioihin meneviin haaroihin. Haaroista erkanevat Purkinjen säikeet, 
jotka varsinkin naudoilla menevät syvälle sydänlihakseen. Sydämessä on kahdenlaisia 
soluja. 99 % sydämen lihassoluista on supistukseen kykeneviä ja loput ovat impulssin 
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tuottamiseen kykeneviä soluja. Impulssin tuottamiseen kykeneviä soluja on 
sinussolmukkeessa (Sjaastad ym. 2010 s. 364). 
 
Sydämessä on kahdenlaisia aktiopotentiaaleja. Eteisen ja kammioiden sydänlihassolujen 
sekä Purkinjen säikeiden solut ovat tyypiltään nopeaan aktiopotentiaaliin kykeneviä 
soluja. Hitaan aktiopotentiaalin aikaansaa sinussolmuke ja eteiskammiosolmuke. 
Eteiskammiosolmukkeen erikoinen kudos mahdollistaa aktiopotentiaalin johtumisen 
eteisistä kammioihin (Levy 2004 s. 274). 
 
Sinussolmuke toimii sydämen tahdistajana. Sinussolmukkeessa on kahdenlaisia soluja: 
pyöreitä sekä venytettyjä. Pyöreät tahdistinsolut pystyvät spontaaniin depolarisaatioon, 
joka mahdollistaa sähköisen aktivaation sydämessä itsessään. Ihmisillä sinussolmuke 
tuottaa 100–120 lyöntiä minuutissa, ilman neurologisia ja hormonaalisia vaikutuksia. 
Sinussolmuke on parasympaattisen ja sympaattisen hermoston alaisuudessa. Sekä vasen 
että oikea vagushermo stimuloivat sinussolmuketta. Nopeat muutokset sydämen 
sykkeessä johtuvat aina muutoksissa vaguksessa. Sykevaihtelu voidaan huomata 
sydämen lyöntien intervallien muutoksina. Sydämen sykkeen nousu aiheutuu 
pääsääntöisesti sympaattisen hermoston aktiivisuuden lisääntymisen seurauksena (von 
Borell ym. 2007). 
 
Marqueksen (2008) artikkelin mukaan lihassolun ollessa lepotilassa, sen sisäpuoli on 
negatiivisesti varautunut ja ulkopuoli positiivisesti varautunut. Depolarisaatioaallon 
saavutettua lihassolun, sen sisäpinta muuttuu positiiviseksi ja lihassolu supistuu. 
Kyseinen jännitemuutos on seurausta nopeasti liikkuvista natrium-ioneista (Na
+
). 
Sydänlihaksen supistus voidaan kuvailla positiivisesti varautuneen aallon etenemisenä 
lihassolusta toiseen johtoratajärjestelmää pitkin.  
 
Depolarisaation jälkeen lihassolut saavuttavat lepotilan, kun solusta virtaa ulos kalium-
ioneja (K
+
) ja solut tulevat jälleen negatiivisesti varautuneeksi. Repolarisaatioksi 
kutsutaan tätä tilaa, kun solusta virtaa pois kalium-ioneja. Sydämen oikeassa eteisessä 
sijaitseva sinussolmuke määrää sydämen tahdin.  Sinussolmuke tuottaa 
depolarisaatioaallon, joka leviää eteisten seinämiin. Eteisistä depolarisaatioaalto etenee 
eteiskammiosolmukkeeseen (AV node). Eteiskammiosolmuke on johdin sydämen 
eteisten ja kammioiden välillä.  Eteiskammiosolmukkeen läpi menevä impulssi 
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hidastuu. Hidastuminen johtuu hitaasti liikkuvista kalsium-ioneista. Sähköinen impulssi 
hidastuu sen vuoksi, että eteiset ehtivät tyhjentyä kokonaan verestä kammioihin ennen 
kammioiden supistumista. Eteiskammiosolmuke johtaa sähköisen impulssin Purkinjen 
säikeille molempiin kammioihin. Purkinjen säikeet työntyvät suurilla eläimillä 
syvemmälle kammioihin kuin pienillä eläimillä ja ihmisellä. Sen vuoksi kammioiden 
aktivaatio on rajumpaa ja kammiot supistuvat joka puolelta (Marques 2008). 
 
Autonominen eli tahdosta riippumaton hermosto tasoittaa sydämen toimintaa. 
Autonominen hermosto jakautuu kahteen eri osaan – sympaattiseen ja 
parasympaattiseen. Sympaattinen hermosto aktivoi beetareseptoreita tuottaakseen 
ärsykkeitä. Ärsykkeet kohottavat sinussolmukkeen tuottamaa syketahtia, supistuksen 
voimakkuutta, voimistavat johtumista ja lisäävät sydämen ärtyneisyyttä/toimintakykyä. 
Parasympaattinen hermosto aktivoi reseptoreita sydämessä tuottaakseen aineita, jotka 
pienentävät sinussolmukkeen tahtia, heikentävät johtumista ja sydänlihaksen supistusta. 
Häiriö impulssin kehittymisessä, johtumisessa tai niiden yhdistelmässä aiheuttaa 
sydämen rytmihäiriön (Marques 2008). 
 
2.2.2 Sydämen supistus 
 
Nautojen sydämen supistus eroaa ihmisen sydämen supistuksesta. Naudan sydän on 
anatomisesti ja fysiologisesti erilainen kuin ihmisen sydän. Naudoilla Purkinjen säikeet 
sydämen kammioissa tunkeutuvat koko seinämän paksuudelta ja myös kammioiden 
pohjasta. Molempien kammioiden seinämät depolarisoituvat samanaikaisesti, johtuen 
Purkinjen säieverkon tunkeutumisesta syvälle endokardiumiin saakka. Nautojen 
sydämen kammioiden depolarisaatio on erilainen ihmisen sydämeen verrattuna. 
Aktivaatio etenee kammioiden väliseinästä huipulta pohjaan ja vasemmalta oikealle 
(DeRoth 1980). 
 
Sydämen kammioissa on omat johtoratajärjestelmänsä. Johtoratajärjestelmä alkaa eteis-
kammiosolmukkeesta Hisin kimppuna. Hisin kimppu jakautuu vasempaan ja oikeaan 
haaraan. Vasemman kammion haara jakautuu vielä edelleen kahteen haaraan eli etu- ja 





2.3 Sydämen sähköisen aktiivisuuden tutkiminen eli 
elektrokardiografia 
 
Elektrokardiografin eli sydämen sähköisen aktiivisuuden mittaamiseen tarkoitetun 
laitteen kehitti vuosisata sitten Willem Einthoven. Hänen kehittämällään 
galvanometrillä oli mahdollista mitata tarkasti EKG:tä. Menetelmästä on tullut 
käytetyin sydämen sähköisen toiminnan analysointiin (Houghton ja Gray 2008).  
 
Elektrokardiografia on korvaamaton menetelmä akuuttien sydänvaivojen todentamiseen 
sekä tarkin menetelmä rytmihäiriöiden havaitsemiseen sekä kammioiden 
johtumisongelmien diagnosointiin. Esimerkiksi kalsiumista ja kaliumista johtuvia 
elektrolyyttisiä poikkeavaisuuksia on mahdollista tunnistaa EKG:stä. 
Elektrokardiografian (EKG) avulla voidaan tunnistaa joitakin perinnöllisiä 
poikkeavaisuuksia sydämen sähköisessä toiminnassa tai rakenteessa. EKG:tä käytetään 
rutinoituneesti potilaiden tarkkailuun esimerkiksi rytmihäiriöiden tutkimisessa, 
lääkkeiden antamisen aikana ja leikkausten aikana (Kligfield ym. 2007).  
 
EKG:n avulla voidaan tarkkailla ja valvoa henkilöiden tilaa, mikäli henkilöt 
työskentelevät riskialttiissa työssä. EKG:n antamaa tietoa sydämen toiminnasta 
käytetään myös urheilussa. Lääkkeiden tutkimuksessa käytetään laajasti EKG:tä ja sen 
antamaa informaatiota sydämen toiminnasta lääkkeen vaikutuksen alaisena, varsinkin 
jos tutkimus on pitkäkestoinen ja suuri ja otanta perustuu ihmisiin (Kligfield ym. 2007).  
 
Choi ja Gutierrez-Osuna (2009) ovat kehitelleet menetelmää, jolla henkilön stressiä 
voidaan tutkia sydämen toimintaa tarkkailemalla. Tavallisella sykevyöhön kytketyllä 
sykemittarilla mitattava sydämen toimintakierto tuottaa yhtä hyvän aineiston kuin 




Elektrokardiogrammi eli EKG-käyrä on graafinen esitystapa sydämen sähköisestä 
aktiivisuudesta jokaisella sydämenlyönnillä. Pääosat diagrammista ovat P-aalto, QRS-
kompeleksi ja T-aalto. RR-intervallista puhuttaessa tarkoitetaan kahden onnistuneen 
sydämenlyönnin välistä hetkeä laskettuina R-piikistä (Kligfield ym. 2007).  
 
Eteisten alun aktivaatiosta kammioiden aktivaation alkuun kestää 0,12–0,2 sekuntia ja 
aktivaatioväli merkitään EKG-käyrässä kirjaimilla P ja Q. QRS-kompleksi eli 
kammioiden supistus kestää 0,06–0,10 sekuntia ja QRS-kompleksin kesto vaihtelee 
yksilöiden välillä.  ST-intervallin aikana kammiot ovat depolarisoituneena ja EKG-
käyrässä kyseinen ajanhetki näkyy perusviivaan piirtyneenä suorana. QT-intervallin eli 
kammioiden supistuksen alun ja repolarisoitumisen välinen kesto on tavallisesti 0,4 
sekuntia, vaihdellen kuitenkin paljon sykkeen mukaan (Levy 2004). 
 
Elektrokardiografia mahdollistaa sydämen antaman sähköisen impulssin suunnan 
tutkimisen tallentamalla sähköisiä muutoksia eri paikoissa kehoa kehon pintaan 
kiinnitettyjen elektrodien avulla. Analysoimalla näitä sähköisiä muutoksia, on 
mahdollista saada selville muun muassa sydämen tarkka paikka ja asento, sydämen 
seinämien paksuudet sekä sydämen rytmin ja impulssin johtumisen häiriöt. 
Elektrokardiografian avulla on myös mahdollista tutkia ja määrittää hapenpuutteesta 
johtuvat sydänlihaksen vauriot. Lisäksi voidaan tutkia muuttuneiden 
elektrolyyttipitoisuuksien vaikutuksia ja lääkkeiden vaikutuksia sydämen toimintaan 
(Levy 2004). 
 
Elektrokardiografiassa tutkittavan ihoon kiinnitetään ennalta määrättyihin paikkoihin 
elektrodi. Elektrodin toinen pää on tallentavassa laitteessa, elektrokardiografissa (Levy 
2004). Ihmisten elektrokardiografiassa potentiaalieroja mitataan määrätyistä paikoista 
kehoa 12:lla elektrodilla standardin mukaan. Standardi 12-kytkentä koostuu 3:sta 




Elektrodi aVR asetetaan oikean olkapään kohdalle, aVL vasemman olkapään kohdalle 
ja aVF vasempaan nilkkaan. Raajaelektorideilla I, II, II, aVR, aVL ja AVF tutkitaan 
sydäntä sivusuunnasta, kun taas elektrodeilla V1–V6 tutkitaan sydäntä sen pystysuorasta 
suunnasta. Elektrodit V1–V6 asetetaan rintakehään sydämen päälle, siten että V1 on 
laitimmaisena vasemmalla (Houghton & Gray 2008). EKG:n tavoitteena on tallentaa 
sydänlihassolujen potentiaalimuutokset depolarisaation ja repolarisaation aikana 
sydämen lyönnistä (Kligfield ym. 2007).   
 
Elektrokardiografissa impulssit johtuvat sähkövirran voimakkuutta mittaavalle 
galvanometrille (Levy 2004). Levyn (2004) mukaan sydämestä lähtevä elektroniliike on 
mahdollista esittää kolmiulotteisena vektorina, joilla on suuruus ja suunta. Johtimien 
suuntaamisen vuoksi pinnasta voidaan tunnistaa pelkästään heijastuma (projection) 
kolmiulotteisesta vektorista. Kahden eri elektrodin potentiaaliero esittää vektorin 
heijastumaa. Heijastumia nimitetään skalaarisuureiksi, joilla on mitattavissa oleva 
voimakkuus mutta ei suuntaa. Tämän vuoksi ihossa olevien elektrodien antamien 
potentiaalierojen antamaa EKG-käyrää kutsutaan skalaari EKG:ksi. Skalaari EKG:llä 
kyetään tunnistamaan hetkelliset potentiaalimuutokset elektrodien välillä. Sydämen 
tuottama impulssi etenee koko sydämen läpi yhtenä kolmiulotteisena kuviona. Kaikilla 
yksilöillä muodostuu erilainen EKG-käyrä, johtuen kiinnitettyjen elektrodien eri 
sijainneista ja sydämen asennosta (Levy 2004). 
 
RR-intervallien vaihtelusta on mahdollista saada tietoa ihmisen sydämen syklien 
muutoksista ja vaihtelusta ajan mukaan. RR-intervallien vaihtelun tutkiminen edesauttaa 
sydämen verenkiertojärjestelmän säätelyn ymmärtämistä ja tutkimista (Mandrekar 
2005).   
 
Verenkierron toimintaa säätelee autonominen hermosto. Autonominen hermosto toimii 
tahdosta riippumatta ja sen tehtävänä on säädellä sisäelinten toimintoja. Autonomisen 
hermoston päätehtävänä sydämessä on säädellä sen toimintaa ja veren virtausta kehoon 
eri paikkoihin. Autonominen hermosto jakautuu parasympaattiseen ja sympaattiseen 
hermostoon. Parasympaattisen ja sympaattisen hermoston vastakkaiset toiminnat 
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aiheuttavat vaihtelua sydämen sykkeeseen. Kyseistä toimintaa kutsutaan 
sykevaihteluksi. Tunnetuin sykevaihtelun aikaansaaja on hengitys, jossa 
sisäänhengityksessä syke kasvaa ja uloshengityksessä pienenee (Kiviniemi 2006). 
Hengityksellä on oma vaikutuksensa EKG-käyrään, ainakin ihmisillä. Terveet yksilöt 
eivät hengitä tasaisesti kiinteällä frekvenssillä tai syvyydellä (Berntson ym. 1997, 
s.638). 
 
Nautaeläinten EKG-käyrä on merkittävästi erilainen kuin ihmisten ja koiraeläinten. Erot 
johtuvat naudan sydämen anatomisista ja fysiologisista erilaisuuksista. Naudoilla 
Purkinjen säikeet sydämen kammioissa tunkeutuvat koko seinämän paksuudelta ja myös 
kammioiden pohjasta. Molempien kammioiden seinämät depolarisoituvat 
samanaikaisesti, johtuen Purkinjen säieverkon täydellisestä tunkeutumisesta syvälle 
endokardiumiin. (DeRoth 1980). Endokardium tarkoittaa sydänlihaksen sitä kerrosta, 
joka on kosketuksissa vereen (Sjaastad  ym. 2010 s.362).  
 
2.3.1 HRV (heart rate variability) eli sydämen sykevaihtelu 
 
Sykevaihtelu tarkoittaa sydämen sykkeen vaihtelua (Mandekar 2002, Tarvainen ja 
Niskanen 2008, Deepak 2011). Parasympaattisen ja sympaattisen hermoston vaikutus 
aikaansaa sydämen sykevaihtelun. Sykevaihtelun on todettu olevan hyvä ja 
käyttökelpoinen ilmiö, joka selittää autonomisen hermoston toimintaa sydänlihaksessa 
(Deepak 2011). Esimerkiksi kahdella eri yksilöllä voi olla sama syke, 65 lyöntiä 
minuutissa (Mandekar 2002). Toisella yksilöistä syke voi vaihdella arvojen 63–67 
lyöntiä minuutissa välillä. Toisella yksilöllä syke voi vaihdella 58–72 lyöntiä 
minuutissa. Näin ajatellen ensimmäisellä yksilöllä on pienempi sykevaihtelu kuin 
jälkimmäisellä. 
 
 Hales havaitsi ensimmäisenä yhteyden sydämen sykkeen, verenpaineen ja hengityksen 
välillä 1730-luvun lopulla (Kiviniemi 2006). Tämän jälkeen sykevaihtelun eri indeksit 
ovat olleet tutkimuksen kohteena niin fysiologiselta, patologiselta kuin psykologiselta 
kannalta. Sykevaihtelun tutkimus ja analysointi on antanut lisätietoa niin 
sydänsairauksista kuin hermoston toimintahäiriöistä ihmisillä ja eläimillä (von Borell 
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ym. 2007). Tuotantoeläinten stressin ja hyvinvoinnin määrittämiseen sykevaihtelu on 
hyvä indikaattori (Hopster ja Blokhuis 1994, von Borell ym. 2007).   
 
Tekniikkaa avuksi käyttäen sydämen toimintaa on mahdollista mitata helposti ja siten 
saatua informaatiota sydämen toiminnasta käyttää stressin havaitsemiseen ja tulkintaan 
(Rushen ym. (2010) s. 54). Naudoilla sydämen toimintaan liittyviä tutkimuksia 
hankaloittavat mahdolliset virhelähteet. Tällaisia virhelähteitä ovat esimerkiksi 
ruokintalaitteet navetassa. Ruokintalaitteissa käytetyt tunnistimet voivat aiheuttaa 
häiriön EKG:ta tallentavassa laitteessa. Lisäksi tutkimuslaitteiden pitää olla kestäviä ja 
luotettavia. Varsinkin jos tutkimusta tehdään pihattonavetassa, jossa lehmät saavat 
liikkua vapaasti ja voivat hangata niihin kiinnitettyjä tutkimusvöitä esimerkiksi pihaton 
rakenteisiin. 
 
Ihmisillä huomattiin 1980-luvun lopulla sykevaihtelun hyödyllisyys ja tärkeys, kun 
sykevaihtelun avulla oli mahdollisuus muun muassa ennustaa sydäninfraktien 
aiheuttamaa kuolleisuutta (Task Force 1996). Sykevaihtelun vaikutusta tutkittaessa, 
sykevaihtelu lisääntyy sitä enemmän mitä pidempi aika on tallennettu. Sen vuoksi kovin 
pitkillä ajoilla varianssi ei ole hyvä mittari sykevaihtelun analysointiin (Berntson ym. 
1997). 
 
Normaalin terveen sydämen kierto ja sykevaihtelu muodostuu epäsäännöllistä 
intervalleista sydämen lyöntien välillä. Sykkeen pitää vastata eri ärsykkeiden antamaan 
informaatioon ja siten muuttaa sydämen toimintaa ja saada näin aikaan sykevaihtelun. 
Yksilön sydämen syke, millä tahansa ajanjaksolla, kuvaa parasympaattisen ja 
sympaattisen säätelyn välistä vuorovaikutusta. Parasympaattinen pienentää sydämen 
sykettä ja sympaattinen kohottaa sitä. Levossa parasympaattinen säätely dominoi 
sydämen toimintakierron säätelyä ja siten sykevaihtelua. Fyysisen aktiivisuuden lisäys 
johtaa parasympaattisen hermoston vaikutuksen pienenemiseen ja sympaattisen 
hermoston vaikutuksen kasvamiseen. Pääsääntöisesti sydämen sykkeen kasvu on 
seurausta sympaattisen hermoston toiminnan aktiivisuuden kohoamisesta 
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Parasympaattinen ja sympaattinen hermohaarake voivat toimia synkronisesti yhdessä tai 
sitten pelkästään itsenäisesti (von Borell ym. 2007).  
 
Syke nousee, kun parasympaattisen hermoston toiminnan aktiivisuus laskee ja 
sympaattisen hermoston aktiivisuus lisääntyy. Syke laskee päinvastaisessa toiminnassa 
eli parasympaattisen hermoston toiminnan lisääntyessä ja sympaattisen vähentyessä. 
Ilman hermostollista säätelyä perussyke (intristic heart rate) nuorilla aikuisilla on noin 
100 kertaa minuutissa. Keskimääräinen leposyke normaaleilla aikuisilla on noin 70 
lyöntiä minuutissa ja lapsilla merkittävästi isompi. Unen aikana syke laskee 10–20 
lyöntiä minuutissa ja jännityksen tai lihaksiston aktivaation aikana syke voi kiihtyä 
arvoon 100 lyöntiä minuutissa. Paljon harjoitelleilla henkilöillä leposyke voi olla 
ainoastaan 50 kertaa minuutissa (Levy 2004). 
 
Sydämen rytmi muodostuu sinussolmukkeessa, jota ohjaa autonomisen hermoston 
sympaattinen ja parasympaattinen haarake. Autonomisen hermoston sympaattisen 
haaran aktivoituminen nostaa sydämen sykettä. Sympaattisen haaran vaste sykkeen 
muuttamiseen on hidas, pituudeltaan muutaman sekunnin mittainen (Tarvainen ja 
Niskanen 2008). Autonominen hermosto myös säätelee sydämen supistuksen 
voimakkuutta (Levy 2004). 
 
Fyysinen rasitus tai kiihtymys voi kasvattaa sydämen sykkeen arvoon 180 kertaa 
minuutissa sympaattisen hermoston vaikutuksesta. Sympaattisen hermoärsytyksen 
johdosta sydämen supistusvoima lisääntyy ja syke nopeutuu. Näistä aiheutuu se, että 
sydämen iskutilavuus suurenee. Elimistön tarvitsema verimäärä voi jopa viisinkertaistua 
rasituksessa. Lepotilassa sydämen tarvitsee pumpata noin 5 litraa verta minuutissa ja 
kovassa rasituksessa määrä voi olla 25 litraa minuutissa. (Kettunen 2011)  
 
Parasympaattinen aktivaatio laskee sydämen sykettä. Parasympaattisen hermoston vaste 
on nopeampi kuin sympaattisen. Vasteen pituus on noin 0,2–0,6 sekuntia. Sympaattisen 
ja parasympaattisen hermoston lisäksi on olemassa takaisinkytkentämekanismeja, jotka 
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mahdollistavat nopeat refleksit. Tällaisen takaisinkytkentämekanismin mahdollistavat 
baroreseptorit, joiden tarkoitus on esimerkiksi supistaa verisuonia saaden näin aikaan 
suuremman paineen hetkeksi. Barorefleksi stimuloi sympaattista ja parasympaattista 
hermotusta. Täten siis saadaan aikaan sydämen suurempi sykintätiheys, kun 
baroreseptori ilmoittaa sydämelle hermoston kautta suonia supistamalla, että tarvitaan 
lisää painetta (Tarvainen & Niskanen 2008). 
Sydämen syke säätyy osittain barorefleksin avulla. Barorefleksi pitää valtimopaineen 
tasaisena. Valtimoissa on baroreseptoreita, jotka keräävät tietoa verenpaineesta ja sen 
muutoksista. Tämän baroreseptoreiden aikaansaaman takaisinkytkentäinformaation 
avulla voidaan säätää verenpainetta muuttamalla sydämen sykettä joko korkeammaksi 
tai matalammaksi (Peng ym. 1995). 
 
Ihmisten sydämen sykevaihtelua eli HRV:tä (heart rate variability) on tutkittu paljon.  
Task Forcen (1996) mukaan viimeisten kahden vuosikymmenen aikana on havaittu 
selkeä yhteys autonomisen hermoston toiminnan ja sydänkuolemien välillä. Kokeelliset 
tutkimustulokset ovat osoittaneet, että autonomisen hermoston aktiivisuutta pystytään 
tutkimaan tietyillä parametreilla. Tällaisia parametreja on kehitetty tutkimalla 
rytmihäiriöitä. Kuolemaan johtavien rytmihäiriöiden sekä kohonneen sympaattisen 
hermoston tai laskeneen parasympaattisen hermoston aktiivisuuden välillä on huomattu 
olevan yhteyttä.  
 
Sykevaihtelu on osoittautunut lupaavimmaksi parametriksi sydämen toiminnan 
analysointiin. Kaupallisissa sovelluksissa sykevaihtelu on usein automatisoitu 
mittausohjelmaan. Sykevaihtelun antamasta informaatiosta on saatu yksinkertainen 
työkalu sydämen toiminnan analysointiin sekä klinikoilla että tutkimuksissa (Task Force 
1996). Useissa eri tutkimuksissa viimeisen vuosikymmenen aikana sykevaihtelua on 
käytetty mittarina sydämen toiminnan säätelyä tutkittaessa (von Borellin ym. 2007).  
 
Sykevaihtelua on käytetty stressin määrän ja eläinten hyvinvoinnin arvioinnin 
määrittämiseen erilaisissa navetoissa ja laboratorioissa.  Sykevaihtelun avulla on myös 
tutkittu hoitokäytäntöjen vaikutusta stressin määrään ja eläinten hyvinvointiin. Sydämen 
toiminnan säätelyä on tutkittu erilaisissa testitilanteissa. Tutkimuksissa olosuhteet ovat 
olleet erilaisia ja tutkimuksissa on käytetty eläimiä, jotta saataisiin lisää tietoa myös 
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ihmisten sairauksista. Sykevaihtelun antaman tiedon perusteella kyetään arvioimaan 
patologisia seikkoja, käyttäytymishäiriöitä, käsittely- ja elinolosuhteiden ongelmia sekä 
hevosilla treenauksen ja lihaksiston parantamisen vaikutusta. Sykevaihtelun avulla 
voidaan myös mitata ja ymmärtää paremmin eläimen luonteenpiirteitä ja käyttäytymistä 
(von Borell ym. 2007). 
 
2.3.2 Mittaustaajuuden määrittämisestä 
 
Matalin taajuuskomponentti EKG:ssä vastaa pisintä RR-intervallia. Alarajaksi sykkeelle 
voidaan arvioida esimerkiksi 30 lyöntiä minuutissa, täten matalin syketaajuus on 0,5 Hz 
(Bailey ym. 1990). Normaaleille terveille yksilöille riittävä mittaustaajuus EKG:n 
mittaukseen on 250 Hz, jolla saadaan tuotettua 4 millisekunnin resoluutio (Berntson ym. 
1997). Näytteenottotiheys pitää valita huolellisesti, koska liian matala frekvenssi 
aiheuttaa R-aallon huojuntaa ja muuttaa spektrin luotettavuutta (Task Force 1996). 
Korkeaa mittaustaajuutta 500–1000 Hz tarvitaan yksilöille, joilla sykkeen amplitudi on 
matala. Korkealla mittaustaajuudella saadaan aineiston pienimmätkin vaihtelut esiin ja 
tuotettua 1–2 millisekunnin resoluutio (Berntson ym. 1997).  
 
Huolimatta asianmukaisesta mittaustaajuudesta, R-aallon rytmitys voi kärsiä, jos 
signaalin sisääntulossa on kohinaa tai häiriötä (Berntson ym. 1997).   Rytmitys saattaa 
vaatia signaalin suodattamista tai piikin löytämiseen tarkoitettua algoritmiä. 
Algoritmillä varmistetaan R-piikin oikean kohdan havainnointi tallenteesta (Berntson 
ym. 1997). Riniolo ja Porges (1997) suosittelevat käyttämään 1000 Hz:n 
mittaustaajuutta tutkittaessa hengityksen vaikutusta sykevaihteluun.  
 
Pieni erottelukyky on tarpeellinen tarkasteltaessa hyvin matalia värähtelyjä sydämen 
toimintakierrosta. Kyseisiä hyvin matalia värähtelyitä on esimerkiksi keskosilla, rotilla 
sekä sydänsiirtopotilailla. Liian pieni mittaustaajuus on alle 100 Hz, koska pieni 
mittaustaajuus aikaansaa epätäydellisen QRS-kompleksin. EKG-signaalin kohina voi 
johtaa väärään tulkintaan R-aalloista johtuen piikkien värähtelynalueen vaihtelusta. Sen 
vuoksi piikkien maksimiarvon etsintään perustuvat algoritmit eivät ole kovin 
suositeltavia. Dataa voidaan parantaa tasoittamalla (smoothing) sitä tai suodattaa 
(filtering) aineistoa paremmilla algoritmeilla. Kyseiset algoritmit käyttävät jäljittämistä 
tai mallintamista R-aallon tarkkuuden parantamiseen. Näytepisteiden interpolointia 
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käytetään R-aallon läheisyydessä. Parabolinen interpolointi vähentää kohinan vaikutusta 
R-aallon ajoituksessa. Tarkoissa mittauksissa on tärkeää minimoida kohinan määrä 
(Berntson ym. 1997). 
 
Artefaktat eli häiriöt signaalissa aiheuttavat ongelmia datan käsittelyyn. Häiriöitä voi 
ilmetä monesta lähteestä ja häiriöt voivat pilata koko EKG-signaalin. Riittävä 
erottelukyky häiriöiden minimoimiseksi varten on tärkeää, koska häiriöt voivat 
vääristää tuloksia. Häiriöllisiä RR-sarjoja ei voi poistaa, koska se muuttaisi sarjojen 
jatkuvuutta. Sarjan jatkuvuus on tärkeää rytmin muutoksen analysoinnin kannalta. 
Puuttuvat R-aallot tai väärin tunnistetut havainnot aiheuttavat suurta hajontaa 
tallenteessa. Graafisesta kuvasta virheet voidaan havainnoida visuaalisesti. Visuaalinen 
havainnointi on hankalaa, erityisesti mikäli tallenne on pitkä ja havainnoitava kohteita 
on paljon. Tallenteen tarkastaminen vaatii hyvää arvostelukykyä. Suuri vaihtelun määrä 
tallenteessa hankaloittaa tallenteen arvostelemista (Berntson ym. 1997, s.631). 
 
2.3.3 Sykevaihtelun analysointimenetelmiä 
 
Sykevaihtelua voidaan selvittää eri metodien avulla tutkimalla sydämen sykettä tai 
sykevälien pituuksia tallenteessa. Sykevaihtelun analysointiin on paras ottaa lyhyitä 
tallenteita, jotka ovat vapaita häiriöistä. Tyypillisiä häiriöitä ovat virheellisessä paikassa 
olevat lyönnit, puuttuva data tai kohina datassa (Task Force 1996).  
 
Sykevaihtelua on mahdollista analysoida aikaperusteisesti tilastollisten lukujen avulla 
tai käyttämällä algoritmeja tunnistamaan matalataajuuksiset ja korkeataajuuksiset 
muutokset sykkeessä (Deepak 2011). Task Forcen (1996) mukaan sykevaihtelua 
voidaan selvittää eri metodien avulla tutkimalla sydämen sykettä tai sykevälien pituutta. 
Yksinkertaisimmat analysointimetodit ovat aikaan perustuvat analyysit.  
 
Jatkuvassa EKG-mittauksessa jokainen QRS-kompleksi merkitään ja normaalit NN-
intervallit määritetään. NN-intervalli tarkoittaa peräkkäisiä onnistuneita 
sydämenlyöntejä, joissa on havaittavissa QRS-kompleksi. NN-intervallin pituus on 
mahdollista määrittää QRS-kompleksin ylöspäin suuntautuneesta R-piikistä tai alaspäin 
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suuntautuneesta S-piikistä. Ihmisillä määrittämiseen käytetään usein RR-intervallia joka 
tarkoittaa sitä, että intervalli on määritetty QRS-kompleksin R-piikistä. R-piikki on 
ihmisillä selkeimmin havaittavissa QRS-kompleksista. Lehmillä QRS-kompleksista 
selkeimmin havaittavissa on alaspäin suuntautunut S-piikki, jonka vuoksi lehmillä 
käytetään  intervallien määrittämiseen QRS-kompleksin S-piikkiä. 
 
Aikatasoanalyysistä saatavia muuttujia ovat NN-intervallien pituuksien keskiarvo, 
keskimääräinen syke, lyhin ja pisin NN-intervalli sekä näiden erotus. Aikatasoanalyysi 
antaa mahdollisuuden laskea esimerkiksi yön ja päivän ajan sykevaihtelua. 
Aikatasoanalyysin avulla on myös mahdollista määrittää esimerkiksi hengityksestä 
johtuvaa sykevaihtelua. Aikatasoanalyysiä tehtäessä intervallien tarkastelu aineistosta 
pitää olla tarkkaa ja QRS-kompleksien pitää olla hyvin tunnistettavissa (Task Force 
1996). 
 
Aikatasoanalyysi on helpoin tapa toteuttaa sykevaihtelun analyysi. Aikatasoanalyysiä 
käyttämällä on yksinkertaista tutkia sydämen toimintaa missä tahansa kohdassa 
tallennetta, kun piikkien väliset intervallit ovat tunnistettavissa. Aikatasoanalyysin 
avulla on mahdollista selvittää sykevaihtelun hetkellisiä muutoksia. Hetkellistä 
muutosta voidaan tutkia esimerkiksi kun halutaan tietää sykevaihtelu istumaan nousu 
makuulta -testissä (Task Force 1996). 
 
von Borellin ym. (2007) mukaan aikatasoanalyysin avulla lasketetut keskimääräinen 
sykeväli ja syke ovat helppoja laskea mutta vähiten informatiivisia. RR-intervallien 
jakaumien histogrammit sekä Poincaré-kuvaajat antavat melko tarkan tiedon 
sykevaihtelusta. (Minero ym 2001). Poincaré-kuvaaja on pistekuvaaja, jossa verrataan 
intervallin pituutta sitä seuraavan intervallin pituuteen (Deepak 2011). 
 
Deepakin (2011) mukaan taajuusanalyysissä taajuuskomponentit analysoidaan 
tavallisesti nopean Fourier-muunnoksen (FFT) avulla. Taajuuskomponenttien 
muodostamassa spektrissä on kolme taajuusaluetta. Hyvin matalia taajuuksia merkitään 
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tunnisteella VLF (very low frequency) ja niiden taajuusalue on 0,001–0,04 Hz. Matalat 
taajuudet merkitään tunnisteella LF (low frequency) ja matalien taajuuksien taajuusalue 
on 0,04–0,15 Hz. Korkeat taajuudet merkitään tunnisteella HF ja korkeiden taajuuksien 
taajuusalue on 0,15–0,4 Hz (Deepak 2011). Taajuusanalyysin sykevaihtelun spektristä 
on mahdollista havaita autonomisen hermoston parasympaattinen osuus 
korkeataajuuksisena (HF) vaihteluna ja sympaattinen osuus matalataajuuksisena (LF) 
vaihteluna (Deepak 2011). 
 
Taajuusanalyysiä sykevaihtelun analysointiin on käytetty 1960-luvulta lähtien. 
Signaalin tehospektrin (PSD, power spectral density) tiheys antaa perusinformaatiota 
siitä miten signaalin teho jakautuu taajuuden funktiona. Tehospektri voidaan laskea ja 
luokitella joko parametrisena tai ei-parametrisena. Useissa tapauksissa molemmilla 
saadaan aikaan keskenään vertailukelpoisia tuloksia (Task Force 1996). 
 
Ei-parametrisen tavan etuina ovat algoritmien käyttö, esimerkiksi Fast Fourier -
muunnos (FFT), sekä nopea prosessointinopeus. Parametrisen autoregressiivisen malliin 
perustuvan tavan etuina ovat pehmeämmät spektrikomponentit, joita voidaan erottaa 
ennalta määrättyjen taajuuksien mukaan. Parametrisessa tavassa spektriä on helpompi 
jälkikäsitellä ja matalat ja korkeat taajuuskomponentit voidaan laskea automaattisesti ja 
keskimääräinen taajuus on mahdollista tunnistaa taajuuskomponenttikohtaisesti. 
Pienistä aineistoista tehospektrin avulla voidaan erottaa tarkasti parametrisen 
taajuusanalyysin avulla, kun signaalin oletetaan olevan paikallaan. Parametrisen 
metodin heikkoutena on monimutkaisuus ja valitun mallin sopivuuden varmistaminen. 
(Task Force 1996).  Parametrinen AR-spektri tuottaa virheellisiä tuloksia, jos signaali ei 
täytä mallin oletuksia ja menetelmää tulisi käyttää ainoastaan, jos analysoitava näyte on 




Yksinkertaisin mitattava muuttuja aikatasoanalyysissä on keskihajonta (Task Force 
1996). Muuttujaa merkitään tunnisteella SDNN. SDNN-luku tarkoittaa sykevälien 
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pituuksien keskihajontaa. SDNN-luku kuvaa pitkän ajan sykevälien muuttumista. 
SDNN-luku kuvaa parasympaattisen ja sympaattisen hermoston vaikutusta 
sykevaihteluun (Deepak 2011). 
 
Tallenteiden pituuksien pitää olla samanmittaisia, jotta SDNN-lukuja voitaisiin verrata 
keskenään. Lyhyistä tallennetuista osioista saadut tunnusluvut ovat vertailukelpoisia 
keskenään. SDNN-lukujen avulla voidaan verrata sykevaihtelua esimerkiksi unen ja 
valveen välillä (Task Force 1996).  
 
Yhtälöstä 1 saatava SDNN-luku kuvaa sykevaihtelun sykevälien pituuksien 
keskihajontaa. Yhtälössä N on sykevälien kokonaismäärä, SS on sykeväli 
millisekunteina (ms) ja j on j:s sykeväli aineistoon.       on sykevälien pituuden keskiarvo 
millisekunteina (ms). 
 
      
 
   
            
 
   
   
                                                         
  
24 tunnin ajalta tallennettujen sykevälien sekä lyhyen ajan (5min) sykevälien 
keskihajonnat ovat hyviä ennusteita koko tallenteen vaihtelusta (von Borell ym. 2007). 
SDNN-luku kuvaa kokonaissykevaihtelua. Monissa tutkimuksissa keskihajonta on 
laskettu 24 tunnin ajalta, jossa keskihajonta kuvaa lyhytaikaisia korkeiden taajuuksien 
vaihtelua sekä matalimpia taajuuksia koko 24 tunnin tallennusajalta. Sykevaihtelun 
kokonaishajonta kasvaa tallenteen ajan pidetessä. Sattumanvaraisesti valituissa 
EKG:eissä keskihajonta ei ole kovin hyvä tilastollinen suure, koska sykevälin 
keskihajonta riippuu tallenteen pituudesta. EKG-tallenteen kesto olisi hyvä 
standardisoida keskihajonnan tarkan määrittämisen vuoksi, koska eripituisista EKG-




Mineron ym. (2001) tutkimuksen mukaan sykevälien pituuksien keskihajonta oli 
ensikoilla 29, useamman kerran poikineilla 33, vasikoilla 127 ja hiehoilla 51 
millisekuntia (Minero ym. 2001). Mohrin ym. (2002) tutkimuksen mukaan 
keskihajontaa kuvaava SDNN-luku ei vaihdellut merkittävästi lypsyssä ja ei-lypsyssä 
olevien välillä. Lypsyssä olevien SDNN-luku vaihteli 10,5–52,1 välillä ja ei-lypsyssä 




RMSSD-luku on aikatasoanalyysin parametri, joka muuttuu nopeasti vastaten 
korkeataajuuksista vaihtelua sykevaihtelussa (Després ym. 2002). RMSSD-luku kuvaa 
lyhyen ajan sykevälien muutoksia. RMSSD-luku tarkoittaa sykevälien pituuksien 
eroista laskettua lukua. RMSSD-luku lasketaan neliöimällä saatu erotus negatiivisten 
tulosten poistamiseksi. Neliöinnin jälkeen luvusta otetaan neliöjuuri (Task Force 1996). 
 
Yhtälössä 2 on RMSSD-luvun laskentaan tarkoitettu kaava. Yhtälössä 2 SSj-luku 
tarkoittaa sykevälin pituutta millisekunteina (ms) ja SSj+1-luku tarkoittaa j:tä seuraavan 
lyönnin pituutta millisekunteina (ms). Luku N on sykevälien kokonaismäärä kappaleina.  
 
       
 
   
             
   
      Yhtälö 2. RMSSD-luvun laskenta 
 
RMSSD-luku kuvaa parasympaattisen hermoston vaikutusta sykevaihteluun (Després 
2002, Deepak 2011,). RMSSD-luku ei välttämättä kuvaa täysin parasympaattista 
säätelyä, koska vaikka alempia taajuuksia RMSSD-luku ei ota huomioon, voi joitakin 
sympaattiseen aktiivisuuteen liittyviä matalataajuuksisia vaihteluita jäädä huomioimatta 




Aikatasoanalyysissä nopeasti muuttuvaa sykevaihtelua kuvataan RMSSD-muuttujalla 
(Martinmäki 2002). RMSSD-luku korreloi voimakkaasti taajuusanalyysin HF-
komponentin kanssa (Task Force 1996). RMSSD-luku on herkkä varsinkin suurten 
taajuuksien (HF) muutoksille. Korkeat taajuudet edustavat niitä taajuuksia, jotka tulevat 
esiin hengityksen vaikutuksesta. RMSSD-luku on hyvä mittari analysoitaessa sydämen 
autonomisen hermoston parasympaattisen osan toimintaa. RMSSD-luku sekä 
korkeataajuuksinen vaihtelu (HF) korreloivat erittäin hyvin keskenään joissakin 
olosuhteissa mutta joissakin taas ei yhtä hyvin. (Berntson ym. 2005)  
 
Mohrin ym. (2002) tekemän tutkimusten mukaan RMSSD-luku pieneni vasikoilla 
stressitason kasvaessa. RMSSD-lukuun vaikuttavat muutokset autonomisessa 
hermostossa, jotka aiheuttavat autonomisen hermoston parasympaattinen säätely. 
RMSSD-luvun pienentyminen reaktiona ulkoiseen stressiin sekä fyysiseen 
kuormitukseen tarkoittaa merkittävää vähennystä autonomisen hermoston 
parasympaattisessa säätelyssä.  
 
Mineron ym. (2001) tutkimuksen mukaan RMSSD-luku oli ensikoilla 14, useamman 
kerran poikineilla 15, vasikoilla 112 ja hiehoilla 29 millisekuntia (Minero ym. 2001). 
Mohrin ym. (2002) selvityksen mukaan RMSSD-luvulla ei ole eroa laktaatiokauden ja 
ei-laktaatiokauden olevien välillä. Laktaatiokauden aikana lehmien RMSSD-luku (ms) 
vaihteli 3,6–12,9 välillä ja ei-laktaatiokauden RMSSD luku vaihteli 3,9–14,3 välillä 
(Mohr ym. 2002). 
 
Sveitsiläisten Gygaxin ym. (2008) tekemän tutkimuksen mukaan sykevaihtelua aika-
analyysissä kuvaava RMSSD-luku oli pienempi lypsyssä kuin levossa. RMSSD-luku 
kuvaa peräkkäisten sykevälien pituuden erotusta. Sykevälin absoluuttinen pituus ei 
vaikuta asiaan, koska RMSSD-luku lasketaan nimenomaan peräkkäisten sykevälien 
pituuden erotuksista.  
 




NN50-luku tarkoittaa sitä sykevälien lukumäärää, joka saadaan niistä sykeväleistä, jotka 
vaihtelevat enemmän kuin 50 ms. pNN50-luku saadaan siten, että jaetaan NN50-luku 
koko tallenteen onnistuneiden sykevälien määrällä. Näin saadaan sykevälien osuus 
prosentteina, jotka eroavat normaalista enemmän tai vähemmän kuin 50 ms (Task Force 
1996).  
Yhtälössä 3 on esitetty pNN50-luvun laskennan yhtälö. pNN50-luku ilmoitetaan 
prosenttilukuna. NN50-luku on niiden sykevälien kokonaismäärä, joiden pituus on 
tallenteessa enemmän tai vähemmän kuin 50 millisekuntia. N tarkoittaa sykevälien 
kokonaismäärää tallenteessa.  
 
      
    
   
        Yhtälö 3. pNN50-luvun laskenta 
 
pNN50-luku on havainnollinen mittari sykevaihtelun diagnosointiin kaikenlaisissa 
tilanteissa. (Mietus ym. 2002) pNN50-luku kuvaa parasympaattisen hermoston 
aktiivisuutta (Deepak 2011).  
Mietuksen ym. (2002) mukaan pNNx-luvun laskemisella on mahdollista saada 
vakaampi erotuskyky ryhmien välille sekä lyhyen että pitkän ajan tallenteista verrattuna 
ainoastaan pNN50-luvun laskemiseen. pNNx-luvuissa x tarkoittaa aikaa millisekunteina 
peräkkäisten sykevälien välillä.  
Mietuksen ym. (2002) tutkimuksessa oli aineisto, jossa pNN20-luvun laskemisella 
saatiin konkreettisia eroja. Pienemmät pNN-luvut kuin pNN50-luku ovat 
käyttökelpoisia nimenomaan sydänsairauksista kärsivien potilaiden sykevaihtelua 
tutkittaessa. Sydämen vajaatoiminnasta kärsivillä on pienempi sydämen sykevaihtelu 
kuin terveillä yksilöillä. Alle 8 millisekunnin mittausarvo pNN-luvun määrittämiseen ei 
sovi mikäli mitattava mittaustaajuus on 128 Hz tai alle. 
 
 2.3.7 Geometriset havainnointimenetelmät 
 
Aineistoista on mahdollista muodostaa pistekuvaaja, jonka avulla voidaan tutkia 
sykevälien välistä yhteneväisyyttä. Tavallisimmin sykevälien eroja tutkitaan ns. 
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Poincaré-kuvaajan tai Lorenz-kuvaajan avulla. Kuvaajassa verrataan peräkkäisten 
lyöntien pituutta. Poincaré-kuvaajan avulla on mahdollista nähdä kaikki lyönnit yhdellä 
kertaa koko tallenteen ajalta ja siten havainnoida visuaalisesti mahdollisia poikkeamia 
(von Borell 2007). Kuvassa 1 on esitetty Poincaré-kuvaaja. Poincaré-kuvaajan akseleilla 





Kuva 1. Poincaré-kuvaaja. 
 
 
Poincaré-kuvaaja on graafinen lähestymistapa sydämen lyönneille.  X-akselille tulostuu 
sydämen lyönnin kesto ja y-akselille tulostuu seuraavan lyönnin kesto. Poincaré-
kuvaaajan yksikkö riippuu sydämen lyöntiajan yksiköstä. Standardi Poincaré-kuvaaja ei 
kuvaa näytteiden lukumäärää pistekuvaajassa. Visuaalisesti kaksi identtistä kuvaajaa 
voivat olla tallenteista, joissa on hyvin erilainen vaihtelu. Sen vuoksi kuvan visuaalisuus 
saattaa hämätä kertomatta mitään todellisesta sykkeen vaihtelusta (Berntson ym. 1997 
s.630) . 
 
2.3.8 Taajuusanalyysi sykevaihtelulle 
 
Nopea Fourier-muunnos (FFT) on tavallisin lähestymistapa sykevaihtelun tulkintaan ja 
analysointiin. Perusperiaate on, että jokainen signaali voidaan tulkita osana harmonista 
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aaltoa. Kun osia laitetaan peräkkäin, syntyy kokonainen aalto(von Borell 2007). F-
muunnosen avulla voidaan laskea eri taajuuskomponenttien voimakkuus signaalista sini 
ja kosiniaaltojen summana. (Cooley & Tukey 1967) .  
 
Spektrillä on kolme eri komponenttia lyhyissä tallenteissa (2–5 min). Komponentteja 
kutsutaan erittäin matalan taajuuden komponentiksi (VLF=very low frequnecy), 
matalan taajuuden komponenteiksi (LF=low frequency) sekä korkean taajuuden 
komponenteiksi (HF=high frequency) (Task Force 1996).  
 
HF-komponentin uskotaan vahvasti liittyvän hengityksen aiheuttamaan sykevaihteluun 
eli RSA:han (respiratory sinus arrhythmia). HF-komponentin taajuusalue on 0,15–0,4 
Hz. LF-komponentti vaikuttaa sekä sympaattisen että parasympaattisen hermotuksen 
aikaansaamaan sykevaihteluun. LF-komponentin taajuusalue on 0,04–0,15 Hz. Alle 
0,04 Hz:n sykevaihtelua ei ole tutkittu niin paljon kuin korkeampitaajuisten HF- ja LF-
komponenttien. Alemmat taajuudet ovat VLF eli very low frequency 0,003–0,04 Hz ja 
ULF eli ultra low frequency 0–0,003 Hz. Hyvin pieniä taajuuksia eli ULF ja VLF ei 
esiinny juuri lainkaan lyhyissä mittauksissa (Tarvainen & Niskanen 2008). 
 
Parametrinen autoregressiivinen-mallinnus (AR) ja ei-parametrinen FFT-muunnos ovat 
eniten käytettyjä RR-intervallin spektrin muodostamisessa. Tulokset malleissa ovat 
likipitäen identtisiä useissa tapauksessa. AR-malli antaa tuloksena pehmeämmän 
spektrin ja saattaa esittää sydämen verenkierron vaihtelut FFT-mallia tarkemmin 
(Kiviniemi 2006). 
 
2.4 Keskimääräinen syke naudoilla 
 
Aikuisen naudan leposyke vaihtelee välillä 40–100 lyöntiä minuutissa (Smith 2002,  
Rezakhani ym. 2004a, Rezakhani ym. 2004b Buczinski ym. 2010b, Sjaastad ym. 2010). 





Buczinskin ym. (2010b) mukaan nautaeläimillä iältään yhdestä kuukaudesta vuoteen 
syke on noin 60–100 lyöntiin minuutissa. Mikäli aikuisten nautojen leposyke on alle 48 
lyöntiä minuutissa, on kyse harvalyöntisyydestä eli bradycardiasta ja mikäli leposyke on 
yli 80 lyöntiä minuutissa, on kyseessä tiheälyöntisyys eli takykardia (Radostitsen ym. 
1999, Rezakhan ym. 2004b). 
 
Hopsterin ja Blokhuisin (1994) tutkimuksessa 10 lehmän sydänten lyöntitiheys levossa 
vaihteli 65,3–97,4 lyöntiä/minuutissa. Samassa tutkimuksessa lehmiä pidettiin ruokinta-
aidan luona yhtenä laumana, jossa lehmien syke vaihteli arvojen 76–105 
lyöntiä/minuutissa välillä. Kun yksittäinen lehmä erotettiin laumasta, sen syke nousi 
heti 30–166 % verrattuna siihen sykkeeseen, joka lehmällä oli ennen erottamista 
laumasta.  
 
Kondon ja Hurnikin (1988) tutkimuksen mukaan laumasta erottaminen aiheutti 
merkittävän sykkeen nousun keskimääräisestä arvosta 83,2 keskimääräiseen arvoon 
107,8 lyöntiä minuutissa. Sykkeen nousun määrä prosentuaalisesti oli samaa luokkaa 
kuin Hopsterin ja Blokhuisin (1994) tutkimuksessa.  
 
Kanadalaisessa DeRothin (1980) tutkimuksessa lehmien keskimääräistä sykettä 
mitattiin 32 Holstein-rotuiselta lehmältä. Kokeessa olleet lehmät olivat vähintään kerran 
poikineita ja mittausten aikana lehmillä oli meneillään normaali laktaatiokausi. Lehmien 
ikä vaihteli 2,4–10,3 vuoden välillä ja keskimääräinen ikä oli 4,7 vuotta. EKG-
mittaukset tehtiin 12-elektrodisella kytkennällä. Eristyksen varmistamiseksi EKG-
mittaukset tehtiin parressa ja lehmä seisoi paksulla kumimatolla. Kaikilla tutkimukseen 
osallistuneilla lehmillä todettiin olevan normaali sinusrytmi. Lehmien syke vaihteli 60–
94 lyöntiä minuutissa. Sydämen keskimääräinen lyöntitiheys oli 75 lyöntiä minuutissa 
ja keskihajonta 7 lyöntiä minuutissa. Lehmän normaalin sykkeen sykevälin 
keskimääräinen pituus oli 790 ms.  
 
Kirjallisuudessa on eroavaisuutta nautojen sykkeen arvoista. Keskimääräisen sykkeen 
arvo vaihtelee kirjallisuudessa arvojen 49–84 lyöntiä/minuutissa välillä. Marqueksen 
(2008) mukaan sitä alhaisemmat sykkeet ovat bradykardiaa eli harvalyöntisyyttä ja 
nopeammat takykardiaa eli tiheälyöntisyyttä. Takykardiaa voi aiheuttaa 
34 
 
lämpöhalvauksen tai kuumeen aiheuttama elimistön lämpötilan nousu, sympaattisen 
hermoston aktivoituminen tai sydämeen kohdistuvat toksiset vaikutukset. Naudoilla 
bradykardiaa aiheuttaa tavallisesti ruoan puute (Marques 2008). Poikimahalvauksen 
yhteydessä kalsiumin puute aiheuttaa harvalyöntisyyttä. 
 
Mohrin ym. (2002) tutkimuksessa oli 52 vasikkaa jaettuna kolmeen ryhmään ja 31 
lehmää jaettuna kahteen ryhmään. Sykevaihtelun parametrit laskettiin 5 minuutin 
aikajaksoilta. Sykevaihtelun parametrejä olivat sykevälien pituuksien keskihajonta 
(SDNN), RMSSD-luku ja SDANN. SDANN tarkoittaa 5 minuutin aikajaksojen 
sykevälien keskihajontaa koko tallenteen ajalta. Lisäksi tutkimuksessa tehtiin 
taajuusanalyysi, jossa laskettiin LF- ja HF-luvut sekä näiden osuudet LF/HF lukuna. 
 
Vasikoiden ryhmissä tutkittiin stressin vaikutusta ryhmien välillä. Vasikoiden 
sykevälivaihtelu tutkittiin 5–10 päivän välillä syntymästä. EKG-mittauksen ohella 
vasikoiden käytös videoitiin, jotta saatiin tieto vasikoiden makuullaolosta (Mohr ym. 
2002). 
 
Koejärjestely oli toteutettu siten, että yhtä ryhmää (18 vasikkaa) ei stressattu lainkaan. 
Kahta muuta ryhmää stressattiin joko ulkoisella stressillä (17 vasikkaa) tai sisäisellä (17 
vasikkaa) stressillä. Ulkoinen stressi toteutettiin ympäristön lämpötilan nostolla sekä 
hyönteisten käytöllä häiriötekijänä. Sisäisen stressin koe toteutettiin sairastuttamalla 
vasikoita ripuliin (Mohr ym. 2002).  
 
Vasikoilla normaali syke levossa 105,1 lyöntiä minuutissa (±11,1). Syke nousi stressin 
myötä arvoon 114 lyöntiä minuutissa (±12,5) ulkoisen stressin seurauksena ja arvoon 
127,1 lyöntiä minuutissa (±7,6) sisäisen stressin seurauksena. Sykkeen muutos oli 
melkein merkitsevää ei-stressin ja fyysisen stressin välillä. Tilastollisesti merkitsevää 
sykkeen muutos oli fyysisen stressin ja sisäisen stressin välillä. Sykkeen muutos oli 
tilastollisesti erittäin merkitsevää ei-stressatun ryhmän ja sisäisen stressin ryhmien 
välillä. RMSSD-luku laski stressin seurauksena ei-stressatun rymän arvosta 15,2 (±8,8) 
ulkoisesti stressatun ryhmän arvoon 7,4 (±3,4) sekä sisäisesti stressatun ryhmän arvoon 
3,1 (±1,1). Nämä RMSSD-lukujen alenemiset olivat tilastollisesti merkittäviä. Sisäinen 





Lypsylehmien ryhmäjako oli toteutettu siten, että ensimmäisessä ryhmässä oli 21 
lehmää laktaatiokaudelta ja toisessa ryhmässä 10 lehmää ei-laktaatiokaudelta. 
Laktaatiokauden aikana tutkittujen lehmien tiineyksien kestot olivat eri vaiheissa. 
Lehmien ikä vaihteli 2–5  vuoden välillä ja keskimääräinen maitotuotos laktaatiokauden 
aikana tutkituilla lehmillä oli 27 litraa päivässä. Laktaatiokauden aikana tutkitut lehmät 
olivat pihattonavetassa, jossa oli ritilälattia ja makuualueella oli matot. Ei-
laktaatiokauden aikana mitatut lehmät olivat myös pihattonavetassa, jossa oli ritilälattia 
ja makuualue oli kuivitettu. Lehmien EKG:eiden mittaus tehtiin normaalien 
päivärutiinien ohella. Lehmä kytkettiin ja mittausvyö asennettiin, jonka jälkeen 
dataloggerin toiminta varmistettiin. Lehmän EKG:n mittaus kesti tunnin eikä 
mittausjaksoa videoitu (Mohr ym. 2002).  
 
Lypsylehmillä syke oli laktaatiokauden aikana 73–96  lyöntiä minuutissa ja ei-
laktaatiokauden aikana 60–106 lyöntiä minuutissa. Lypsylehmien sykkeiden välillä oli 
tilastollisesti melkein merkitsevää eroa. RMSSD-luvut olivat laktaatiokauden aikana 
keskimäärin 5,7 ms ja ei-laktaatiokauden aikana 6,3 ms ja myös näiden välillä oli 
tilastollisesti merkitsevää eroa  (Mohr ym.2002).  
 
Rezakhanin ym. (2004b) tutkimuksessa tutkittiin naaraspuolisten nautojen 
rytmihäiriöitä. Tutkimuksessa olleiden lehmien rodut olivat: holstein, brown swiss-rotu 
ja paikallinen iranilainen rotu. Lisäksi tutkimuksessa oli risteytyslehmiä. Nautojen 
keskimääräinen syke laskettiin ryhmittäin. Ryhmiä oli kolme ja ryhmät olivat määritelty 
lehmien iän perusteella. Ryhmien keskimääräiset sykkeet (lyöntiä minuutissa) ja 
keskihajonnat olivat: ryhmä 1; 84,78 lyöntiä minuutissa ja keskihajonta ±15,53, ryhmä 
2; 83,12 ±14,20 ja ryhmä 3; 80,16 ±14,58. Tutkimuksessa hyväksyttiin lehmän 
normaaliksi sykevaihteluksi 47–100 lyöntiä minuutissa. Tutkimuksessa kahdella 
terveellä lehmällä syke oli peräti vain 35 ja 39 kertaa minuutissa. 
 
Matsuin ja Suganon (1987) tutkimuksessa analysoitiin lääkeaineiden vaikutusta ei-
kantavien lehmien sydämen sykkeeseen. Tutkimuksessa oli 6 holstein-rotuista lehmää 
iältään 2–10 vuotta. Tutkimuksessa käytettiin atropiinia ja propanololia autonomisen 
hermoston toimintojen estämiseen. Atropiinin tehtävänä oli vaikuttaa parasympaattiseen 
hermostoon toimintaan vaimentavasti, jolloin sympaattisen hermoston osuus kasvaa ja 
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syke kohoaa. Parasympaattisen hermoston toimintaa vaimennettiin estämällä atropiinin 
avulla muskariinivälittäjäaineen toimintaa.  Propanololi on ei-selektiivinen 
beetasalpaaja, jonka tehtävänä on vaikuttaa sympaattiseen hermostoon. Sympaattisen 
hermoston aktiivisuuden vaimeneminen hidastaa sykenopeutta. Syke kohoaa, kun beeta-
adenergiset reseptorit stimuloituvat. Propanololilla siis estettiin beeta-adenergisten 
reseptoreiden toimintaa ja sydämen syke aleni.  
 
Atropiinin annoksena tutkimuksessa käytettiin 0,1 mg/elopainokiloa kohden ja 
propanololin annoksena 0,5 mg/elopainokiloa kohden. Atropiinin lisäsi sykenopeutta. 
Ennen atropiinin annostusta sykenopeus oli (lyöntiä minuutissa) 64,6 ±4,1 ja 
annostuksen jälkeen sykenopeus nousi arvoon (lyöntiä minuutissa) 73,0 ±1,7. Sykkeen 
nousu atropiinin annostuksen jälkeen oli tilastollisesti merkitsevää (Matsui ja Sugano 
1987). 
 
Propanololi vaimensi sympaattisen hermoston toimintaa ja vaikutti siten sydämen 
sykenopeuteen hidastaen sitä. Ennen propanololin annostusta syke oli (lyöntiä 
minuutissa) 61,0 ±3,6. Sykkeen lasku ei ollut tilastollisesti merkitsevää. Atropiinin ja 
propanololin yhteisvaikutuksesta syke nousi 60,7 ±3,9 lyöntiä/minuutissa 74,0 ±1,4 
lyöntiin minuutissa. Tutkimuksen tuloksien mukaan lehmien sykettä säätelee 
parasympaattinen säätely. Sykkeen nousu oli tilastollisesti merkitsevää (p<0,05) 
atropiinin ja propanololin yhteisvaikutuksesta.   Eläinten leposykettä ohjaa autonomisen 
hermoston parasympaattinen aktivaatio, koska leposyke on pienempi kuin 
sinussolmukkeen tuottama perussyke (intristic heart rate)  (Matsui & Sugano 1987). 
 
2.5 Nautojen rytmihäiriöt 
 
Sydämen rytmihäiriöt ovat epätavallisuuksia sydämen sykkeessä sekä rytmissä tai 
impulssin johtumishäiriöistä johtuvat rytmihäiriöt. Mikäli naudat ovat ilman ruokaa yli 
12 tuntia, niillä alkaa esiintyä sydämen vajaalyöntisyyttä eli bradycardiaa tai sinuksen 
rytmihäiriöitä (Smith 2002).  
 
Naudat ovat taipuvaisia rytmihäiriön kehittymiselle esimerkiksi ruoansulatushäiriöiden 
johdosta. Tällaisia rytmihäiriöitä ovat esimerkiksi sydämen eteisten ennenaikainen 
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supistus sekä eteisvärinä. Muita rytmihäiriöille altistavia sairauksia naudoilla ovat muun 
muassa lymfosarkooma, läppävika, sydänlihaksen vahingoittuminen, 
keuhkoverenkierron ongelmat, sydänpussin tulehdus, sorkkatulehdus, kuume, myrkytys, 
elektrolyyttien epätasapaino ja sydänlihastulehdus. Rytmihäiriöt naudoilla ovat harvoin 
seurausta sydänlihassairauksesta eli kardiomyopatiasta (Marques 2008).  
 
EKG:tä ei käytetä nautojen sydänten rytmihäiriöiden arviointiin laajasti. Tavallisin 
rytmihäiriö on eteis-kammiovärinä, joka voidaan diagnosoida pelkästään EKG:n avulla. 
Hajallaan olevat sekä syvälle tunkeutuvat Purkinjen säikeet nautojen sydänlihaksessa 
estävät hyvän EKG:n saamisen. Sen vuoksi esimerkiksi sydämen kammioiden 
laajentumaa on hankala tutkia naudoilta EKG:n avulla(Buczinski ym. 2010a). EKG:n 
käytöstä on kuitenkin se etu, että sillä voidaan erottaa fysiologisista syistä johtuvat 
rytmihäiriöt patologisista (Rezakhani 2004a). 
 
Hetkellinen tai pysyvä sinuksen rytmihäiriö oli yleisin, joka Rezakhanin ym. (2004b) 
tutkimuksessa olleista naudoista löydettiin. Sinuksen rytmihäiriö oli tavallisimmin niillä 
naudoilla, joilla oli matala syke. Myös korkean vagaalisen säätelyn eli autonomisen 
hermoston parasympaattisen osan vaikutuksen arveltiin olevan rytmihäiriöiden syynä, 
koska rytmihäiriöisillä lehmillä oli tilastollisesti merkittävästi pienempi keskimääräinen 
syke verrattuna muihin. Niillä lehmillä, joilla oli sinuksen rytmihäiriö, ei kuitenkaan 
ollut merkkejä ruoansulatusjärjestelmään liittyvistä sairauksista, jotka muussa 
kirjallisuudessa usein yhdistetään nautojen rytmihäiriöihin (Rezakhani 2004b). 
  
Sinuksen eteistoimintahäiriössä (sinoatrial block) sinussolmuke toimii normaalisti. 
Sinussolmukkeen tuottama impulssi ei kuitenkaan tavoita eteistä. Tämä on nähtävissä 
EKG-käyrässä siten, että P-aalto ei esiinny odotetussa paikassa ennen QRS-kompleksia. 
Toisen asteen eteiskammiohäiriössä (second degree atrioventricular block) impulssit 
eivät kulje normaalisti eteiskammiosolmukkeen kautta kammioihin. Koska impulssi ei 
johdu normaalisti, aiheuttaa eteiskammiosolmukkeen häiriöllinen toiminta 





2.6 Sykevaihtelu ihmisillä 
 
Sykevaihtelu vähenee iän myötä ja sykevaihtelu lisääntyy unen aikana. Unen aikana 
sykevaihtelun säätely siirtyy yhä enemmän parasympaattisen säätelyn alaisuuteen, 
jolloin myös sydämen syke pienenee (Parmeggiani & Morrison 1990).  
 
Goffin ym. (2009) tutkimuksen mukaan sydämen syke sekä systolinen ja diastolinen 
verenpaine ovat tilastollisesti merkittävästi suurempia aamulla heräämisen jälkeen 
verrattuna nukkumiseen. Merkittävää oli myös interaktio sykkeen ja verenpaineiden 
välillä. Syke sekä molemmat verenpaineet nousivat, mikäli koehenkilö heräsi NREM-
unesta, kun taas herääminen REM-unesta ei nostanut tilastollisesti merkittävästi sykettä 
tai verenpainetta.  
 
Stressi vaikuttaa sykevaihteluun unen aikana.  Hallin ym. (2004) tutkimuksen mukaan 
sykevaihtelu NREM- sekä REM-unien aikana muuttui merkittävästi, kun vertailtiin 
stressi- ja normaalitilaa. NREM- ja REM-unien aikana akuutti stressi vähensi 
parasympaattisen hermoston muutosta ja lisäsi autonomisen hermoston sympaattisen 
osan vaikutusta (Hall ym. 2004).  
 
Jáuregui-Renaudin (2000) tutkimuksessa syke nousi ensimmäisen minuutin aikana 
tutkittavan asennon vaihtuessa. Tutkittava oli aluksi makuulta, jonka jälkeen tutkittava 
nousi istumaan ja sen jälkeen seisomaan. Sykevaihtelun HF-komponentissa huomattiin 
tilastollisesti merkittävää laskua tutkittavan ollessa istuallaan tai seisaallaan. LF/HF-
luku kasvoi.  
 
2.7 Sykevaihtelu naudoilla  
 
Syke vaihtelee lyöntien välillä riippumatta fyysisestä tai psyykkisestä stressistä. 
Nautojen sydänten sykevaihtelun tutkiminen on antanut viitteitä siitä, että sykevaihtelu 
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pienenee iän myötä (Hagen ym 2005) Sydämen sykevaihtelun analysoinnin ongelma 
ovat erilaiset mittaustavat sekä olosuhteiden vaihtelu. Useissa tutkimuksissa ihmisten 
sykevaihtelua on tutkittu pitkän tallenteen avulla. Tallenteet on tavallisesti otettu ns. 
Holter-menetelmällä. Nautaeläimillä pitkän 24 tuntia kestävän tallenteen saaminen on 
haastavaa. Tilastollisia analyysejä tehdessä sykevaihtelusta on otettava huomioon, että 
onko tallenne lyhyeltä vai pitkältä mittausjaksolta. Lyhyissä tallenteissa virhettä voi olla 
esimerkiksi stressin vaikutuksen vuoksi (Manzo ym. 2009).  
 
Gygax ym. (2008) tutkivat sykevaihtelua lypsyaseman sekä kahden eri lypsyrobotin 
välillä. Tutkimuksessa sykevaihtelun mittarina käytettiin RMSSD-lukua. RMSSD-luku 
vastaa lyhyen ajan mittauksissa parasympaattista säätelyä ja sykevaihtelun HF-
komponenttia. Jokaisesta lypsystä sekä käytösjaksosta mitattiin keskimääräinen syke ja 
RMSSD-luku. Tutkimuksen mukaan RMSSD-luku oli pienempi lypsyssä kuin levossa 
ja syke oli korkeampi lypsyssä kuin levossa. Korkeampituottoisilla lehmillä oli 
pienempi RMSSD-luku. Tutkimuksen mukaan lypsyjärjestelmien välillä oli noin 5 
sydämenlyönnin ero minuutissa ja keskimäärin 10 sydämenlyönnin ero minuutissa 
lypsyn ja levon välillä.  
 
Naaraspuolisten eläinten sydämen sykevaihtelu pienenee ajan myötä. Sykevaihtelu on 
myös altis isoillekin eläinkohtaisille muutoksille. Sykkeessä sekä sykevälien pituuksien 
keskihajonnassa (SDNN) ei ollut merkittävää eroa lypsyjärjestelmien välillä. 
Tutkimuksen kohteena olivat automaattilypsy ja asemalypsy kalanruotoasemalla. 
Tutkimuksessa havaittiin, että kaikki sykevaihtelun parametrit erosivat tilastollisesti 
toisistaan, kun vertailtiin makuulla ja seisaalla oloa. Lypsyn ja seisomisen väliltä ei 
havaittu merkittävää sykevaihtelua. Lypsyn ja makuulla olon sykevaihtelu vastasi 
samaa kuin makuulla ja seisaalla olon (Hagen 2005).  
 
Vasikoille ja lehmille tehdyn tutkimuksen mukaan sykevaihtelun komponenteista 
lyhyellä aikavälillä RMSSD-luku pieneni arvosta (ms) 15,2 ±8,8 arvoon 7,4 ±3,4 kun 
verrattiin normaalia tasoa fyysiseen stressiin ja arvoon 3,1 ±1,1 vertailtaessa 
normaalitasoa sisäiseen stressiin. Pitkän ajan vaihtelua kuvaava keskihajonta SDNN-
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luku myös pienentyi vasikoilla, kun stressin määrä lisääntyi. Ilman stressiä perustason 
SDNN-luku (ms) oli 27,1 ±8,3. Fyysisen stressin kokeessa SDNN-luku pieneni arvoon 
(ms) 24,7 ±8,1 ja sisäisen stressin kokeessa SDNN-luku pieneni arvoon (ms) 14,9 ±5,7. 
Fyysisen stressin vaikutus perustasoon verrattuna oli tilastollisesti melkein merkitsevää 
ja sisäisen stressin vaikutus perustasoon verrattuna oli tilastollisesti merkitsevää. 
Parasympaattinen säätely vähenee ulkoisen stressin vuoksi ja suurempi vaikutus on 
fyysisellä rasituksella. Tämä on yhtäläinen päättelyn kanssa, että vagushermo toimii 
ikään kuin stressin välittäjänä (Mohr ym. 2002).  
 
Sykevaihtelun RMSSD-luku sekä taajuusanalyysin korkeiden taajuuksien osuutta 
kuvaava HF-arvo ovat hyviä indikaattoreita parasympaattiselle aktiivisuudelle. 
Laktaatiossa sekä ei-laktaatiossa olevien lehmien välillä sykevaihtelun vaihtelu oli 
tilastollisesti melkein merkitsevää sekä RMSSD- ja SDNN-luvuissa (Mohr ym. 2002). 
Nisäkkäillä sydämen sykkeeseen vaikuttavat autonomisen hermoston kahden eri haaran 
(sympaattinen ja parasympaattinen) lisäksi ulkoiset vaikutukset sekä fysiologiset syyt. 
Sykevaihtelu on siis monen eri tekijän yhteisvaikutuksesta johtuvaa.  
 
Mineron ym. (2001) tutkimuksessa oli 24 naaraspuolista nautaa (6 vasikkaa, 6 hiehoa, 6 
ensikkoa ja 6 useamman kerran poikinutta lehmää). Eläimiä ruokittiin ja juotettiin 
vapaasti. Eläinten syke mitattiin muutamana päivänä aamuisin 15 minuutin ajan. 
Sykevaihtelua varten aineistosta muodostettiin 5 minuutin aikaikkunoita, jotta 
taajuusanalyysi olisi mahdollinen. Aineistosta laskettiin muun muassa sykevälien  
pituuksien keskihajonta (SDNN-luku) ja RMSSD-luku. Sykevälien keskihajonta 
(SDNN) (ms) oli vasikoilla 127 ±3, hiehoilla 51 ±4, ensikoilla 29 ±2 ja useamman 
kerran poikineilla lehmillä 33 ±1. RMSSD-luku (ms) luku oli vasikoilla 112 ±2, 
hiehoilla 29 ±8, ensikoilla 14 ±8 ja useamman kerran poikineilla lehmillä 15 ±8. 
Tutkimuksen mukaan sykevaihtelun määrässä on paljon yksilöllistä vaihtelua. 
Sykevaihtelun määrä vähenee, kun ikää tulee lisää. Samansuuntainen tulos on havaittu 




Pomfretin ym. (2004) tutkimuksen mukaan nautojen sykevaihtelulla oli mahdollista 
havaita BSE-tauti kuukausia ennen kliinisiä oireita. Tutkimuksessa tartutettiin 43 nautaa 
1 grammalla BSE:tä aiheuttavaa ainetta ja 100 grammalla tartutettiin 42 nautaa BSE:tä 
aiheuttavalla aineella. Kontrolliryhmänä oli 43 nautaa, joita ei tartutettu lainkaan. 
Eläimet tartutettiin kaksi ja puoli vuotta ennen sykevaihtelun mittauksen aloittamista ja 
eläimillä ei ollut kliinisiä merkkejä BSE:stä.  
 
Nautojen sykevaihtelua seurattiin vuoden ajan.  BSE-materiaalilla tartutetuilla naudoilla 
oli havaittavissa häiriötä sykevaihtelussa. Kyseisillä naudoilla ei kuitenkaan ollut 
havaittavissa bradykardiaa eli sydämen harvalyöntisyyttä. Matalan ja suuren annoksen 
saaneiden nautojen matalien syketaajuuksien välillä oli tilastollisesti merkitsevä ero. 
Lisäksi kontrolliryhmän ja suuren annoksen saaneiden nautojen välillä oli tilastollisesti 
erittäin merkitsevä ero matalissa syketaajuuksissa. Korkeataajuuksisten sykevaihtelun 
osuus nousi huomattavasti kaikilla infektoiduilla naudoilla. Tämä johtui luultavasti 
aivorungon vagushermooon kohdistuneesta BSE:tä aiheuttavasta aineesta (Pomfrett ym. 
2004).  
 
Vasikoiden nupoutuksesta tehdyn tutkimuksen mukaan vasikoiden syke nousi 
tilastollisesti erittäin merkittävästi nupoutuksen jälkeen riippumatta siitä oliko 
nupoutettava vasikka nukutettu vai ei. Sykevälien pituuden vaihtelua kuvaavassa 
RMSSD-luvussa ei ollut tilastollisesti merkittävää vaihtelua missään tutkittavassa 
ryhmässä. Tutkimuksessa oli kaksi ryhmää, joita ei nupoutettu mutta toinen ryhmistä 
nukutettiin. Näissä kahdessa ryhmässä ei ollut merkittäviä muutoksi sydämen sykkeessä 
tai sykevaihtelun parametreissä. Ilman nukutusta nupoutetun ryhmän keskimääräinen 
syke nousi 94 ±6,8 lyöntiä minuutissa arvoon 128,8 ±8,2 lyöntiä minuutissa. Nukutetun 
ja nupoutetun ryhmän syke nousi 90,1 ±5,4 lyönnistä minuutissa arvoon 110,9 ±6,5 
lyöntiä minuutissa. RMSSD-luku laski heti nupoutuksen jälkeen 68 ms:ta 41 ms:n ilman 
kivunlievitystä tehdyssä nupoutuksessa mutta se ei ollut tilastollisesti merkitsevää. 
RMSSD-luvun laskun uskotaan liittyvän parasympaattisen hermoston toiminnan 




Després ym. (2002) tutkimuksessa analysoitiin vasikoiden sykevaihtelua käyttämällä 
atenololia ja atropiinia salpaamaan sympaattista ja parasympaattista autonomisen 
hermoston osaa. Tutkimuksessa kontrollina käytettiin suolaliuosta. Suolaliuoksen 
injektoiminen vasikkaan ei aiheuttanut sykevaihtelun parametreissä muutosta. Atenolin 
injektoiminen aiheutti sykkeen alentumista sekä keskimääräisen RR-intervallin 
pidentymistä. Lisäksi LF/HF-komponentin arvo pieneni. Atropiini aiheutti sydämen 
sykkeen voimakasta nousua ja lyhensi keskimääräistä RR-intervallien pituutta sekä 
pienensi RMSSD-lukua.  
 
Atenololin tehtävä on vaikuttaa sympaattiseen hermostoon. Atenololi on selektiivinen 
beeta 1 -salpaaja, jonka vaikutus kohdistuu sydämeen. Atropiinin tehtävänä on vaikuttaa 
parasympaattiseen hermostoon estäen parasympaattisen hermoston välittäjaineen 
asetyylikoliinin toimintaa. Atenololi vähensi sydämen sykettä 13,43 lyöntiä minuutissa. 
Atropiini nosti sydämen sykettä 29,27 lyöntiä minuutissa. Atenololin ja atropiinin 
yhteisvaikutusryhmässä syke nousi 7,97 lyöntiä minuutissa eikä se ollut tilastollisesti 
merkittävää. Atenololin vaikutus sykettä alentavasti oli tilastollisesti melkein 
merkitsevää ja atropiinin vaikutus sykettä kasvattavasti tilastollisesti merkitsevää 
(Després ym. 2002).  
 
Hopsterin (1998) ym. tutkimuksessa lehmien sykettä sekä sykevaihtelua analysoitiin 
tutkimalla käyttäytymistä lypsyasemilla. Tutkimuksessa selvitettiin kalanruotoasemalla 
lehmän lypsypuolen vaikutusta sykkeeseen ja sykevaihteluun. Lehmät jaettiin 
tutkimuksessa lehmien tavallisen lypsyasemalla käyttäytymisen mukaan. Lehmien 
käytöstä oli tutkittu aiemmin, jotta saatiin selville lehmien käyttämä lypsyaseman puoli 
selville. Ne lehmät, joilla lypsyaseman puolella ei ollut väliä, olivat kontrollilehmiä 
(control cows, C-ryhmä). Lisäksi muodostettiin kaksi muuta ryhmää, joissa olivat ne 
lehmät jotka tietoisesti valitsivat aina toisen puolen. Näistä lehmistä perustettiin H-
ryhmä eli habitual sekä N-ryhmä eli non-habitual. N-ryhmän lehmät pakotettiin lypsylle 




Kaikkien tutkimukseen osallistuneiden lehmien keskimääräiset sykkeet mitattiin ennen 
koetta referenssijaksolla. Referenssijaksolla mitatut sykkeet eivät poikenneet ryhmien 
välillä. Lypsyasemalle tultaessa keskimääräinen syke nousi (lyöntiä minuutissa) 8,2 
±10,1 %, kun sykettä verrattiin referenssiajanjaksoon. Lehmien sykevaihtelu ei 
muuttunut merkittävästi niiden tullessa lypsyasemalle. Lypsyn aikana sydämen syke oli 
korkeampi H -ja N-ryhmillä koko lypsyn aikana sekä lypsyn ensimmäisen ja viimeisen 
minuutin aikana verrattuna C-ryhmän lehmiin. C-ryhmän lehmillä lypsyn aikainen syke 
oli (lyöntiä minuutissa) 84 ±2,3, H-ryhmän 91 ±2,4 ja N-ryhmän 93 ±2,4. H -ja N-
ryhmän sykkeet olivat tilastollisesti merkitsevästi korkeampia verrattuna C-ryhmän 
lehmiin. H -ja N-ryhmien välillä ei ollut tilastollisesti merkittävää eroa sykkeessä. 
Sykevaihtelussa oli eroa H -ja N-ryhmien  välillä. N-ryhmän sykevaihtelu (5,3 ±0,46) 
oli tilastollisesti merkittävästi erilainen verrattuna H-ryhmän sykevaihteluun (4,2 
±0,45).  C-ryhmän lehmien sykevaihtelu ei eronnut tilastollisesti H -ja N-ryhmän 
lehmistä (Hopster ym. 1998). 
 
Sykevaihtelu lehmillä aika- ja taajuusanalyysien perusteella oli matalampi myöhemmin 
päivällä, suurempi elopainoisilla simmental-rotuisilla lehmillä verrattuna brown swiss -
rotuun (Hagen ym. 2005). Sykevaihteluissa ei ollut tilastollisesti merkittävää eroa 
lehmillä laktaation sekä ei-laktaation aikana (Mohr ym. 2002). Nautojen 
sykevaihtelussa on havaittavissa paljon yksilöllistä vaihtelua, mikä havaittiin 





Nukkumisen yhtenä tarkoituksena on kompensoida yön kylmyyden aiheuttamaa 
energian lisätarvetta. Yön aikana ravinnon hankinta on heikompaa. Lisäksi nukkumisen 
aikana aivot täydentävät glykogeenivarastojaan, joiden määrä päiväsaikaan vähenee 
(Purves ym. 2005, s. 603). 
 
Zepelinin ym. (2005) mukaan isot eläimet nukkuvat vähemmän, koska isoilla eläimillä 
on suuremmat energiavarastot. Vastaavasti pienet eläimet joutuvat nukkumaan 




Kehittyneistä eläimistä kaikki nukkuvat, vaikka ovatkin puolustuskyvyttömiä unen 
aikana. Unen aikana aivot toimivat aktiivisesti, eikä uni siten ole pelkästään voimien 
keräämistä varten Lapset tarvitsevat unta noin 9–10 tuntia vuorokaudessa ja aikuiset 
noin 7–8 tuntia. Ihmisille on tärkeää nukkua syvää NREM-unta ja REM-unta (Nienstedt 
ym. 1997 s. 575). Vaikka nukkumisen tarkoitusta ei ole kokonaan saatu selville, on sen 
todistettu olevan elintärkeää yksilön selviytymisen kannalta.  
 
Unen määrä vaihtelee nisäkkäillä. 18–20 tuntia päivässä nukkuvat esimerkiksi lepakot 
ja opussumit, kun taas esimerkiksi kirahvit ja norsut nukkuvat 3–4 tuntia päivässä 
(Siegel 2005). Naudat voivat nukkua osan ajasta silmät avoinna (Zepelin ym. 2005). 
Isojen eläinten arvioidaan nukkuvan vähemmän laidunnukseen kuluvan ajan vuoksi 
(Allison & Cicchetti 1976). 
 
On kahdentyyppistä unta, joiden rakenne eroaa toisistaan merkittävästi – hidasaaltounta 
(slow-wave-sleep, SWS) eli NREM-unta ja REM-unta (rapid eye movement) 
Carskadon ja Dement 2005). Yksilön ollessa unessa NREM- ja REM-uni vuorottelevat 





Ihmisillä NREM-uni jakautuu neljään eri vaiheeseen. NREM-unen aikana autonomisen 
hermoston sympaattinen aktiivisuus pienenee ja syke ja verenpaine laskevat. 
Parasympaattinen aktiivisuus kasvaa ja dominoi autonomisen hermoston toimintaa. 
NREM-unen aikana lihasjännitys ja refleksit ovat entisellään. NREM-unen 
ensimmäisen vaiheen (stage 1) aikana ihminen nukahtaa. Ensimmäinen vaihe kestää 
valveillaoloajasta nukahtamiseen muutaman minuutin ajan. NREM-unen ensimmäisen 
vaiheen ja koko NREM-unen ajan on havaittavissa lievää aktiivisuutta 
luurankolihaksissa mutta silmissä ei havaita lainkaan liikettä. NREM-unen toinen vaihe 
(stage 2) on tunnistettavissa sinusaaltojen sarjasta, joiden taajuus on 12–14 Hz. Lisäksi 
jatkuvan matalajännitteisen EEG-käyrän taustalla voidaan havaita nk. k-komplekseja. 
Kyseiset k-kompleksit ovat jaksoittain esiintyviä korkeajännitteisiä kaksivaiheisia 
aaltoja. NREM-unen vaiheessa 3 (stage 3) esiintyy korkea-amplitudisia, hitaita delta-
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aaltoja. Delta-aaltojen taajuus on 0,5–2 Hz. NREM-unen vaiheessa 4 (stage 4) hitaiden 
aaltojen aktiivisuus lisääntyy ja hitaat aallot hallitsevat koko aivosähkökäyrää. Yleisesti 
vaiheita 3 ja 4 kutsutaan hidasaaltouneksi (slow wave sleep, SWS) (Rechtschaffen ja 
Siegel 2000).  
 
Aikuisilla ihmisillä NREM-unta on suurin osa unen ajasta. NREM-unen aikana pulssi ja 
hengitys ovat hitaita ja lihastonus on pieni. NREM-unen määrällä ja kokonaisuniajalla 
on vahva negatiivinen korrelaatio eläimen painon suhteen, joka tarkoittaa sitä että 





Nisäkkäillä ja linnuilla uni yleensä alkaa NREM-unella ja muuttuu myöhemmin REM-
uneksi (Zepelin ym. 2005). Hännisen (2008a) mukaan vasikoilla tutkimuksen mukaan 
43 % unesta oli heti REM-unta. Tulos on samansuuntainen ihmisvauvoihin verrattuna. 
Vauvojen ensimmäisten elinkuukausien aikana ne nukahtavat suoraan REM-uneen, jota 
on noin puolet kokonaisnukkuma-ajasta (Carskadon ja Dement 2005). REM-unijaksojen 
suuren määrän nuorena on todettu vaikuttavan aivojen kehitykseen ja on myös huomattu 
että aikuisena REM-unen määrä vähenee hitaasti kokonaisnukkuma-ajasta (Siegel 
2005). 
 
REM-unen määrä on positiivisesti korreloitunut kokonaisnukkumisajan kanssa. 
Eläimillä, joilla on lyhyt NREM-unen aika, on myös lyhyt REM-unen aika. Toinen 
vaikuttava asia REM-unen määrään on lajin jälkeläisten kehittyneisyys syntyessään. 
Ihmiset nukkuvat REM-unta myös aikuisena enemmän verrattuna muihin kädellisiin. 
Verrattain suuri määrä REM-unta ihmisillä korreloi täten myös kehittyneisyyttämme. 
REM-unen määrään vaikuttaa eläimen turvallisuustilanne. Leijonat ja kissat nukkuvat 
enemmän, koska ovat saalistajia. Vastaavasti naudat ja muut laiduntavat eläimet 
nukkuvat huomattavasti vähemmän REM-unta, koska joutuvat olemaan alituisesti 
varuillaan  (Siegel 1995). REM-unen aikana naudat nukkuvat pää kylkeä vasten tai 
niska ojentuneena lattiaa vasten, koska niskan lihakset eivät ole jännittyneinä REM-




Ihmisillä REM-unen kesto kasvaa nukkumisen edetessä ja kesto on maksimissaan 
odotetun heräämisajan aikoihin. REM-unijaksot kestävät noin 5–10 min ja viimeinen 
REM-unijakso kestää noin 25 minuuttia tai enemmän (Siegel 2005). 
 
REM-unta kutsutaan vilkeuneksi tai paradoksiseksi uneksi. Vilkeunen aikana silmissä 
esiintyy nopeita liikkeitä sekä joitakin nykiviä liikkeitä saattaa esiintyä lihaksistossa 
(Nicolau ym. 2000, Nienstedt 1992). Vilkeunen aikana EEG:ssä eli aivosähkökäyrässä, 
hengityksessä ja verenkierrossa esiintyy voimakkaita vaihteluita (Nienstedt 1992).  
 
Sykevaihtelu lisääntyy, hengitys on epätasaisempaa ja elimistön lämmönsäätely 
heikkenee. Aivojen aineenvaihdunta nousee valveillaolotilan kaltaiseksi ja 
aivosähkökäyrä näyttää REM-unen aikana samalta kuin valveillaoloaikana matalina 
jännitteinä ja sekalaisina taajuuksina (Nicolau ym. 2000). 
 
REM-unelle keskeistä on faasisen ja toonisen REM-unen vaihtelu, joka aiheuttaa REM-
uneen epäsäännöllisyyttä. Aivosähkökäyrä on epäsäännöllinen REM-unen toonisen 
vaiheen aikana ja lihakset ovat velttoja. Faasisen REM-unen aikana silmissä on nopeita 
liikkeitä ja lihaksissa epäsäännöllisiä nykäyksiä (Parmeggiani & Morrison 1990). 
Kanden ym. (2000) teoksen mukaan usealla eläimellä EEG-aivosähkökäyrä näyttää 
REM-unen aikana samalta kuin valveen aikana, minkä vuoksi REM-unta kutsutaan 
paradoksiseksi uneksi.  
 
REM-unesta voidaan erottaa faasinen ja tooninen tila. Toonisen tilan aikana lämpötilan 
säätely heikkenee ja eläinten lämpötila alenee kohti ympäristön lämpötilaa. Pupillit 
supistuvat johtuen parasympaattisen hermoston vaikutuksesta. Faasisen tilan aikana 
silmistä voidaan erottaa liikkeitä ja lihaksista nykäyksiä. Faasisen REM-unen aikana 
hengitys ja sydämen syke ovat epätasaisia. Kaikilla lajeilla ei ole samankaltaisia 
faasisen ja toonisen REM-unen aikaisia tapahtumia tai ne voivat vaihdella lajin mukaan 
(Siegel 2011).  
 
 




NREM- ja REM-unijaksot vaihtelevat unen aikana. Aikuiset ihmiset yleensä aloittavat 
unensa NREM-unen vaiheesta yksi jatkaen vaiheeseen neljä. Vaiheen neljä jälkeen 
alkaa REM-unen faasinen osuus mikä yleensä kestää noin 5–10 minuuttia. Koko unen 
sykli NREM- ja REM-unet yhteenlaskettuna kestävät noin 90–110 minuuttia. Tästä 
ajasta NREM-unen vaihe kestää noin 70–80 minuuttia. Unisyklejä, joissa NREM- ja 
REM-unta on mukana, on 4–6 kappaletta yössä. Mikäli nukkuminen on normaalia, 
NREM-unen vaiheet 3 ja 4 lyhenevät ja vastaavasti REM-unen osuus lisääntyy 
loppuyöstä. Nuorilla aikuisilla univaiheet jakautuvat siten, että ensimmäinen vaihe 
kestää noin 5 %, toinen vaihe 50–60 %, kolmas ja neljäs vaihe kestävät 15–20 % ja 
REM-unen vaihe kestää 20–25 % nukkumisajasta. Vastasyntyneillä ihmislapsilla REM-
unen osuus on noin 50 % nukkumisajasta. Nuorilla aikuisilla REM-unta on noin 20–25 
%. Iän karttuessa REM-unen ajaksi vakiintuu noin 15–20 % nukkumisajasta (Kanden 
ym. 2000).   
 
2.8.4 Unen vaikutus sydämen toimintaan 
 
Goffin ym. (2010) tutkimuksessa tarkasteltiin eri univaiheista heräämistä ja sen 
vaikutusta sydämen toimintaan. Tutkimusaineistosta otettiin 2 minuutin ajanjaksoja 
sydämen RR-intervalleista. Ajanjaksot otettiin tasaisista sydänkäyristä. Analysoitavat 
ajanjaksot olivat 30 minuuttia unen loppuvaiheesta sekä 30 minuuttia heti 
nukkumaanmenon jälkeiseltä ajanjaksolta. Aineisto analysoitiin käyttäen parittaista 
testiä, jossa ns. anova taulussa pareina olivat Stage 2 -herääminen (NREM-unen vaihe 
2) sekä REM-unesta herääminen. Verenpaine, syke sekä HRV eli sydämen sykevaihtelu 
olivat tutkimuksen kohteina.  
 
Heräämisen jälkeen sydämen syke sekä systolinen ja diastolinen verenpaine olivat 
koholla verrattuna unen aikaan. Stage 2 -vaiheesta herättäessä syke ja verenpaine 
nousivat tilastollisesti merkittävästi, kun taas REM-unesta herääminen ei aiheuttanut 
tilastollisesti merkittävää sykkeen tai verenpaineen nousua. Sykevaihteluiden 
parametreissä ei huomattu merkittäviä muutoksia heräämisen aikana. Stage 2:sta 
heräämisestä huomattiin aiheutuvan LF/HF-luvun hienoista kasvua. REM-unesta 
heränneillä LF/HF-luvun havaittiin olevan pienempi kuin niillä, jotka heräsivät Stage 2 
-unesta. LF/HF-lukujen vaihteluilla ei kuitenkaan havaittu olevan tilastollista 
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merkitystä. Faasisesta tai toonisesta REM-unesta heränneiden sykevaihtelussa ei ollut 
tilastollisesti merkittävää eroa. Toisaalta Goffin ym. tutkimuksessa REM-unesta 
heränneiden määrä oli suhteellisen pieni, joten varmoja johtopäätöksiä on hankala tehdä 
(Goff ym.2010). 
 
Heräämisen jälkeinen syke, verenpaine ja sykevaihtelu riippuvat heräämistä edeltävästä 
univaiheesta. NREM-unen aikana sydämen aktiivisuus on pienempi. Sen vuoksi 
NREM-unesta herääminen aiheuttaa piikin sydämen sykkeeseen ja verenpaineeseen. 
REM-unen aikana autonomisen hermoston sympaattisen haaran osuus ja sydämen 
aktiivisuus ovat suurempia. Sen vuoksi REM-unen aikana saattaa olla suurempi riski 
saada sydänkohtaus. Toisaalta on myös tutkittu että, REM-unen aikana yksilö aktivoituu 
heräämiseen. Sen vuoksi todennäköisesti REM-unen aikana hermoston aktiivisuus ja 
sydämen toiminta lisääntyy (Goff ym. 2010). 
 
Hallin ym. (2004) tutkimuksessa sykevaihtelua tutkittiin stressitutkimuksen avulla 
ihmisillä. Tutkimuksessa osaa potilaista stressattiin ennen nukkumaanmenoa. 
Sykevaihtelu NREM-unen ja REM-unen aikana oli tilastollisesti merkittävää ryhmien 
välillä. Akuutti stressi vähensi autonomisen hermoston parasympaattisen osan vaihtelua 
NREM-unen ja REM-unen aikana. Akuutti stressi lisäsi sympaattisen hermoston 
säätelyä NREM-unen aikana. 
 
2.8.5 Tutkimukset nautojen unessa olosta 
 
Pääsääntöisesti nautojen unesta ja unen eri vaiheista on tehty vähän tutkimuksia ja 
julkaisuja. Lehmät ovat päiväaktiivisia. Lehmien aktiviteetteja ovat laidunnus, 
märehtiminen ja lepo. Lehmät ovat makuulla nukkuakseen, märehtiäkseen ja 
torkkuakseen. Lehmät ovat mielellään makuulla vähintään 13 tuntia päivästä. Lehmien 
nukkumisesta on kiistelty mutta on todettu, että lehmät nukkuvat sekä hidasaaltounta 
(NREM-uni) että REM-unta (Houpt 1998).  
 
Vasikoiden unta on tutkittu aivosähkökäyrän (EEG) avulla. Vasikoiden uni voidaan 
jakaa hereilläoloon, NREM-uneen ja REM-uneen (Hänninen 2008a).  Lehmien 
kokonaisuniaika jakautuu siten, että torkkumista on noin 7,5 tuntia päivässä, NREM-
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unta 3,5 tuntia päivässä ja REM-unta 45 minuuttia päivässä. REM-unijaksoja lehmillä 
on 11 kappaletta, joten kokonaisuniaika lehmällä jakautuu useaan pieneen osaan päivän 
aikana. Nautojen torkkumisjaksoja on 25 kappaletta, ja ne jakautuvat siten että 
torkkumisjakso on aina ennen NREM- ja REM- unta sekä kyseisten univaiheiden 
jälkeen (Houpt 1998).  
 
Hänninen ym (2008b) on tutkinut vasikoiden unta MTT:n tutkimusnavetalla Minkiössä. 
Vasikoilta unta tutkittiin siten, että vasikat oli jaettu kolmeen ryhmään. Iältään vasikat 
olivat 2–3 päivää vanhoja. Unen merkitystä ja laatua tutkittiin siten, että osa 
koeryhmistä joi ternimaitonsa suoraan ämpäristä, osa tuttisangosta ja osa oli emollaan. 
Vasikoiden unen jaksot määritettiin NREM- ja REM-unien mukaan. Vasikoiden unta 
tutkittiin 48 tunnin ajan yhtäjaksoisesti.  
 
NREM-uneksi tulkittiin se, kun vasikka oli makuulla pää hiljaa pystyssä vähintään 30 s. 
REM-uneksi tulkittiin vastaavasti 30 sekunnin aikajakso, jolloin vasikan pää oli joko 
lattialla ojentuneena tai rentoutuneena tai vasikan pää oli kylkeä vasten. 
Kokonaisunimääräksi (behavioural sleep BS, kokonaisuni) tulkittiin näiden ajanjaksojen 
yhteenlaskettu aika, mikäli NREM- ja REM-unijaksot olivat peräkkäiset. Tutkimuksen 
perusteella ryhmien välillä ei ollut suuria eroja kokonaislepoajassa. Vasikat nukkuivat 
päivittäin keskimäärin 12 tuntia 41 min ±24 min, joka oli 64 ±2,6 % vasikoiden 
kokonaislepoajasta. REM-unijaksojen ja NREM-unijaksojen pituudet olivat REM-unta 
44,3 ±8 % ja NREM-unta 55,7 ±8 % kokonaisnukkumisajasta. Vasikoiden 
kokonaislepoaika vuorokaudessa oli noin 20 h. Vasikat nukkuivat noin 52 % 
vuorokaudesta. Tämä on huomattavasti enemmän kuin Hännisen tutkimus (2008a) 3 
kuukauden ikäisistä vasikoista, jotka nukkuivat 25 % vuorokaudesta (Hänninen 2008b).  
 
Hännisen tutkimusten mukaan (2008a) vasikat nukkuivat 20-tuntisesta tutkimusjaksosta 
25 % ja kokonaisuutena lepäsivät 60 %. Tutkimuksessa saattoi olla mahdollista, että 
kaikki NREM-uni ei tallentunut, koska osa NREM-unen ajasta jäi tallennusvaiheessa 
märehtimisen aiheuttaman häiriön alle. Unijaksoista 43 % alkoi suoraan REM-unella. 
Tämä on yhtäläinen tulos muihin tutkimuksiin, joissa on tutkittu ihmislasten unta ja 
niissä todettu hyvin nuorten lasten unen alkavan suoraan REM-unena. Nukkumista 
havaittiin noin 50:nä lyhyinä jaksoina. Yksi jakso kesti keskimäärin 5 ±2 minuuttia. 
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Vasikoiden uni on osittunutta päivän aikana. Tässä tutkimuksessa vasikat nukkuivat 
NREM-unta 55 %  ±7 ja REM-unta 45 % ±7 nukkumisajasta. 
 
NREM-unen aikana EEG:ssä amplitudit ovat voimakkaita ja frekvenssi on hidasta. 
REM- unen aikana amplitudit muuttuvat ja frekvenssi on matala. REM-unen aikaiset 
amplitudit näyttävät samalta kuin hereilläoloaikana. Nautojen unista tiedetään hyvin 
vähän. Erityisesti vasikoiden unta on vähän tutkittu (Hänninen 2008a). 
 
Aikuiset naudat nukkuvat keskimäärin neljä tuntia vuorokaudessa ja uni jakautuu 
useampaan lyhytkestoiseen osioon. Nukkumisajasta noin 40 minuuttia on REM-unta.  
Torkkumista naudoilla on havaittu olevan kaksi kertaa nukkumisen verran. Naudat 
nukkuvat makuulla ja REM-unen aikana niiden on oltava makuulla (Houpt 1998). 
REM-unijakso kestää naudoilla keskimäärin 2–8 minuuttia. Naudat voivat nukkua 
NREM-unta myös seisaallaan mutta se on epätavallista. Näin käy tavallisesti vain 
pakotettuna. Naudan on mahdollista märehtiä NREM-unen aikana mutta ei REM-unen 
aikana (Ruckebush 1974, ref. Hänninen ym. 2008a).  
 
3 Tutkimuksen tavoitteet 
 
Tutkimuksen tavoitteena on analysoida lehmistä otettuja sydänkäyriä ja selvittää 
sydänkäyrien avulla lehmän syketaajuuden vaihtelu eri aktiivisuustasoilla. Tavoitteena 
on selvittää, mikä merkitys sykkeeseen on esimerkiksi silloin, kun lehmä nukkuu tai 
makaa. Myös märehtimisen vaikutusta sykevaihteluun selvitetään. Sydänkäyrien 
tallentamisen yhteydessä on tehty käyttäytymistutkimus, jonka avulla saadaan tietää 
tarkka kellonaika milloin lehmä on ollut makuulla tai seisaalla ja milloin lehmä on 
nukkunut tai märehtinyt. Tutkimushypoteesina on, että lehmän käyttäytyminen 





4 Aineisto ja menetelmät 
 
Tutkimusaineisto koostui Suomessa ja Ruotsissa mitattujen lehmien sydänsähkökäyristä 
eli EKG-käyristä sekä lehmien käyttäytymistutkimuksesta unen ja valveen aikana. 
Tutkimus liittyi Helsingin Yliopistossa meneillään olevaan eläinten 
hyvinvointiprojektiin, Remoweliin. 
  
Kuvassa 2 on pätkä lehmän EKG-käyrää, johon on merkattu kirjaimin EKG-käyrän 
osat. Lehmien EKG-käyrästä usein parhaiten näkyy alaspäin suuntautuva S-piikki. 





Kuva 2. Pätkä lehmän EKG-käyrää  
 
 
4.1 Tutkimusaineiston hankinta 
 
Suomessa mitattiin maaliskuun 2010 aikana viiden eri lehmän sydänsähkökäyrät. 
Neljän koelehmän mittausta viidestä koelehmästä onnistui. Syy mittauksen 
epäonnistumiseen oli liiallinen häiriö koelehmän EKG-signaalissa. Syy huonosti 
tallentuneeseen signaaliin oli ilmeisesti elektrodin kosketushäiriö tai kytkennän 
tekeminen virheellisesti.  
 
Ruotsissa mitattiin vuoden 2010 aikana 8 koelehmän EKG-käyrät sekä tehtiin 
samanlainen käyttäytymistutkimus unen ja valveen aikana kuin Suomessa. Mittauksista 
5 kappaletta otettiin mukaan analyysiin. Kahdella mitatulla ruotsalaiskoelehmällä EKG-
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signaali oli täynnä häiriötä ja yhdellä koelehmällä EKG-signaalia ei löytynyt aineistosta 
lainkaan.  Yhteensä koelehmiä saatiin tutkimusaineistoon 9 kappaletta, joista neljä 
kappaletta suomalaisista lehmistä ja viisi kappaletta ruotsalaisista lehmistä.  
 
Lehmien EEG ja EKG mitattiin utarevaljaisiin kiinnitetyllä kannettavalla Embla 
titanium (Embla Systems) biosignaalimittalaitteella 256 Hz mittaustaajuudella. EKG-





 -ohjelmaan tallentui myös koelehmän 
aivosähkökäyrä eli EEG. Kuvassa 3 on esitetty EKG-paikat lehmässä. 
Mittauselektrodien etäisyys on 10 cm. Mittauselektrodien paikat on merkattu mustalla 




Kuva 3. Mittauselektrodien paikat lehmässä. 
 
 
Sekä Suomessa että Ruotsissa tehtiin EKG-mittauksen ohella käyttäytymisseuranta 
koelehmille. Käyttäytymisseurannassa lehmän käyttäytyminen kirjattiin kellonajan 
mukaan jatkuvana. Käyttäytymisseurantaan kuului myös aivosähkökäyrän eli EEG:n 
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tallennus. Aivosähkökäyrän avulla pystyttiin erottelemaan unen eri vaiheet. Lehmien 
käyttäytyminen oli tallennettu kellonajan mukaan käyttäytymistutkimukseen. EKG-
tallenteista otettiin minuutin osioita sykevaihtelun analysointiin. Sykevaihtelun 
parametrejä laskettaessa on myös tärkeää tietää lehmän käyttäytyminen. Analyysissä oli 
siis lehmien EKG-käyristä minuutin mittaiset osiot sekä käyttäytymiset 
käyttäytymistutkimuksen mukaan. Lehmien käyttäytymiset kirjattiin eri 
käyttäytymislyhentein visuaalisen havainnoinnin ja aivosähkökäyrän perusteella. 
Käyttäytymistutkimuksessa käytetyt käyttäytymiskoodit on lueteltu taulukossa 1. 
 
 
Taulukko 1. Käyttäytymistutkimuksessa käytetyt käyttäytymislyhenteet 
 
käyttäytymisen lyhenne selite 
Wseisoo hereillä olo, seisoo 
Wmakaa hereillä olo, makaa 
Rseisoo märehtii, seisoo 
Rmakaa märehtii, makaa 





Taulukossa 1 esitetyt univaiheeen käytöskoodit tarkoittavat seuraavaa. N1 tarkoittaa 
drowsing eli torkkumisajanjaksoa. N2 tarkoittaa NREM-univaihetta, jolloin 
aivosähkötoiminta, hengitys ja verenkierto ovat tasaisia ja rauhallisia. N3 tarkoittaa 
REM-univaihetta, jota kutsutaan vilkeuneksi. Vilkeunen aikana silmissä esiintyy 
nopeita liikkeitä.  
 
Kokonaismittausaika koelehmää kohden vaihteli muutamasta tunnista vuorokauteen. 
Käyttäytymisseurantaa tehtiin havainnoimalla ja laittamalla havainnot taulukkoon sekä 
aivosähkökäyrästä saadun informaation perusteella. Käyttäytymisseuranta tallennettiin 
Excel-muotoon. Siten Excel-taulukosta saatiin kellonaika kulloisenkin käyttäytymisen 
mukaan. Sykevaihtelun analyysiä varten RemLogic
TM





 (versio 2.0.2) on Embla
®
 Systemsin 
(Broomfield, Colorado, USA) valmistama ohjelma.  
 
4.2 Aineiston käsittely 
 
Sydänsähkökäyrän ja aivosähkökäyrän tallenteiden kokonaispituus oli vähintään 
koelehmän käyttäytymistutkimuksen mittainen. Tallenteen pituus oli tavallisesti 1,5–6 
tuntia. Käytössä oli siis tieto lehmän sydämen toiminnasta, käytöksestä ja unen tasosta 
kellonajan mukaan. Näin käytöstiedon avulla EKG-käyrästä oli mahdollista ottaa oikean 
ajankohdan mukaan minuutin osio. Analysoitavan tallenteen pituudeksi määriteltiin 
minuutti. Varsinkin N3-käytöksen eli REM-unen aikaiset käytösosiot eivät olleet kovin 
pitkiä. Käytännössä N3-käytös saattoi olla vain muutaman minuutin mittainen, jolloin 
hyvässä tapauksessa käytösosiolta oli mahdollista saada 2–3 laadukasta näytettä.  
 
Jotta käyttäytymisosiolta saatiin useita pätkiä, piti analysoitavan osion pituudeksi 
määrittää kohtalaisen lyhyt minuutin mittainen aika. Varsinaisen analysoitavan osion 
tallennus aloitettiin puolesta minuutista minuuttiin käyttäytymisosion alusta. 
Käyttäytymisosion sisällä analysoitavien minuutin pätkien välille jätettiin vähintään 
muutaman sekunnin tauko riippuen myös tallenteen senhetkisen kohdan signaalin 
laadusta. Minuutin osiot otettiin siten, että käyttäytymistutkimuksesta katsottiin 
ajankohta milloin käytös alkoi. Minuutin mittaiset käytösosiot analysoitiin Helsingin 
Yliopiston maataloustieteen laitoksella tehdyllä Matlab (Natick, Massachusetts, USA) -
pohjaisella tietokoneohjelmalla CowSS:llä. CowSS:llä käytiin läpi tallenne, siten että 
sydänsähkökäyrän virheelliset S-piikkien havainnot korjattiin. Tietokoneohjelma nosti 
signaalin näytteenottotaajuuden interpoloimalla 500 Hz:n parantaakseen S-piikin huipun 
sijainnin laskennan tarkkuutta. Kaikki minuutin osiot käytiin mahdollisten virheiden 
vuoksi läpi manuaalisesti tarkastaen EKG-tallenne. Kuvassa 4 on esitetty CowSS-









Kuva 4. Kuva CowSS-ohjelmasta. 
 
 
CowSS-ohjelmassa S-piikin paikka oli mahdollista siirtää virheellisestä sijainnista 
oikeaan sijaintiin tai merkitä kokonaan puuttuvat S-piikit EKG-tallenteeseen. CowSS-
ohjelmaan oli rakennettu toiminto, jossa oli mahdollista seurata tallennetta joko koko 
sen mitatalta tai lyhyissä osioissa. Käytännöllisin aika oli kymmenen sekunnin 
mittainen osio tallenteesta. CowSS-ohjelmaan oli myös rakennettu erillinen ikkuna, 
josta oli mahdollista tarkastella tunnuslukuja. Kuvassa 5 on esitetty 10 sekunnin osio 
lehmän EKG-käyrästä CowSS-ohjelmassa. Kuvasta on havaittavissa selvät alaspäin 
suuntautuneet S-piikit, joiden alapää on merkattu punaisin palloin. Kuva 5 on lehmän 
hereillä olo käytöksestä (W). Kuvassa 5 keskellä oleva laatikko kuvaa koko EKG-
käyrää. Käyrästä on selvästi havaittavissa ne kohdat, jossa on paljon häiriötä. 







Kuva 5. Kuva lehmän EKG:stä W-käytöksen aikana. 10 sekunnin otos tallenteesta 
 
 
Kuvassa 6 on esitetty samasta kohtaa otettu 60 sekunnin pätkä, jollaisia käytettiin 
sykevaihtelun analysoinneissa. Kuvasta 6 voidaan havaita oikeasta ylänurkasta 









Kuva 6. Kuva lehmän EKG-käyrästä 60 sekunnin ajalta.  
 
Kuvassa 7 on esitetty kohta EKG-tallenteesta, jossa EKG-käyrässä on paljon häiriötä. 
Tällaisia osioita ei voi ottaa analyysiin, koska niistä ei ole mahdollista merkitä S-
piikkejä. Kuvan 7 EKG-tallenteen ajankohdassa lehmän käytös on ollut hereillä (W). 
Häiriötä tallenteeseen on voinut aiheuttaa lehmän liike tai sitten mahdollisesti lehmä on 
ollut ruokintalaitteen läheisyydessä. Ruokintalaitteen RFID-lukija aiheutti magneettista 
pulssimuotoista häiriötä EKG:tä tallentavaan laitteeseen. Kuvan 7 alemmasta laatikosta 
on havaittavissa häiriön suuri määrä. S-piikit eivät ole tunnistettavissa, joten niitä on 







Kuva 7. Häiriöinen 10 sekunnin mittainen osio EKG-tallenteesta. 
 
Käytännöllisin tunnusluku tallenteen tarkastamisvaiheessa olivat sykevälien pituutta 
kuvaavat luvut. Ohjelmasta näki tallenteen osion lyhyimmän, pisimmän sekä 
keskimääräisen sykevälin. Mikäli lyhin sykeväli oli hyvin pieni, esimerkiksi 100 ms, oli 
helppo päätellä että tallenteessa on ylimääräinen S-piikki merkattuna jossakin. Toisaalta 
jos pisin sykeväli oli reilusta yli 2000 ms, pystyi olemaan melko varma, että jossakin 
kohtaa tallennetta jokin S-piikki puuttuu tai ei ole tunnistettu.  
 
CowSS-ohjelmaan oli myös liitetty graafinen Poincaré-kuvaaja, josta oli mahdollista 
seurata tallenteen lyöntien hajontaa graafisesti. Kuvaajasta näki usein suoraan että, joku 
lyönti on joko liikaa tai sykeväli on liian pitkä. Kuvaajassa vääränmittainen lyönti 
poikkesi pisteparvesta niin paljon, että se oli helppo huomata. CowSS-ohjelman avulla 
minuutin osio tallennettiin lehmäkohtaiseen tekstitiedostoon. Tekstitiedostoissa olleet 
mittaustiedot koottiin yhteen Excel-taulukkoon. Excel-taulukkoon kootut mittaustiedot 







 Statistic, Armonk, New York, USA) (versio 18.0) käyttäen. 
Tekstitiedostoon tallennetuissa osioissa olivat seuraavat muuttujat taulukon 2 mukaan. 






Taulukko 2. Analysoitavat muuttujat ja niiden selitteet 
 
Muuttuja selite yksikkö 
meanHR keskimääräinen syke lyöntiä minuutissa 
meanSS SS-intervallin keskim. 
pituus 
ms 
minSS lyhyin sykeväli ms 
maxSS pisin sykeväli ms 
SDNN sykevälien keskihajonta ms 
RMSSD peräkkäisten sykevälien 
erotuksen tehollisarvo 
ms 
pNN20 ja pNN50 niiden sykevälien määrä, 
jotka eroavat enemmän 




4.3 Tutkimusaineiston tilastollinen analysointi 
 
Tutkimusaineistolle tehtiin tilastollinen analyysi käyttämällä lineaarista sekamallia, 
jossa oli satunnainen vakiotermi. Mallissa testattiin eri käytösvaiheiden vaikutusta 
sykevaihteluparametreihin. Käytösmuuttuja (N1, N2, N3, Rmakaa, Rseisoo, Wmakaa ja 
Wseisoo) oli mallissa kiinteä tekijä ja lehmä satunnaistekijä. Vastemuuttujina käytettiin 
muuttujia meanHR, meanSS, SDNN, RMSSD, pNN20 ja pNN50 (taulukko 2). 
 
Tilastolliseen analyysiin käytettiin PASW
®
-ohjelmaa. Post Hoc -analyysissä käytettiin 
Bonferroni-korjausta. Tilastollista analyysiä varten käytösmuuttujat muunnettiin siten, 
että märehtimisen ja hereilläolon käytöksistä tehtiin muuttujat sekä makuulla oloajalle 
että seisaalla oloajalle. Uniajoista vastaavaa muunnosta ei tehty, koska uniaikana lehmä 
on makuulla. Poikkeuksena voi olla torkkuminen seisaallaan mutta se on harvinaista ja 




Muuttujille SDNN, RMSSD, pNN20 ja pNN50 tehtiin logaritmimuunnos. Tilastolliseen 
analyysiin otettiin mukaan kaikki lehmät ja kaikki aineistosta otetut mittauspisteet. 
Erään koelehmän mittaustulokset poikkesivat paljon muista lehmistä, jonka vuoksi 
aineisto piti muuntaa logaritmiseksi. Sekamallista otettiin residuaalijakaumat, jotta 
voitiin varmistua mallin sovituksesta tilastolliseen analyysiin. Residuaalijakaumat 





Yhden minuutin mittaisia mittauspisteitä kertyi yhteensä 543 kappaletta 9:sta 
koelehmästä. EKG-signaalit olivat osalla lehmistä häiriöllisiä, joka rajoitti 
mittausjaksojen ottamista datasta. Mittauksia ei kertynyt koelehmittäin tasamäärää. 
Taulukossa 3 on esitetty koelehmät ja niiden käytöksien lukumäärät. Taulukosta 
havaitaan, että hajontaa koelehmistä saatujen näytteiden lukumäärällä on paljon.  
 
 
Taulukko 3. Aineiston koelehmät ja käytöksien lukumäärät eriteltyinä. 
 
 käytökset   
 
   
Lehmät N1 N2 N3 Rmakaa Rseisoo Wmakaa Wseisoo yhteensä/lehmä 
 
  
       Ada 14 24 13 43  1 3 98 
Ceres 6 1   2 16   6 31 
Maria 4   3 23 8   10 48 
Marta 5 8 3   20 3 13 52 
Risa 6 8 2 44     2 62 
Tavernessa 12 24 14 21   4 36 111 
Triumpf 7 4 2 22 4 1 3 43 
Tussaud 7     16   2   25 
Viennetta 6 22 5 24   6 10 73 




Lehmien EKG-mittausten tallennusajat vaihtelivat laajasti. Aineistossa lyhin 
mittausaika oli 1,5 tuntia ja pisin 6 tuntia lehmää kohden. 
Taulukossa 4 on esitetty sekamallin antamat estimaatit keskimääräisen sykkeen 
muuttujalle. Vaihteluväli keskimääräiselle sykkeen estimaatille on 81,63–92,42 lyöntiä 
minuutissa.  Taulukoissa esitetyt kirjaimet tarkoittavat tilastollisia merkitsevyyksiä. 




Taulukko 4. Lehmien keskimääräinen syke 
 
meanHR 























a = p<0,001 N3, b = p<0,001 Rmakaa, c = p=0,003 Rseisoo, d = p<0,001 N1, Rmakaa, Rseisoo,   e = p<0,001 kaikki 
käytökset 
 
Taulukossa 5 on esitetty lehmien sykevälien keskihajontojen estimaatit millisekunteina. 
SDNN-luku kuvaa koko ajanjakson muutosta. Sykevälien keskihajontojen aineistosta 
tehtiin logaritminen muunnos analyysiä varten. Keskihajontojen estimaatti on käännetty 
takaisin taulukkoon 5. 
 
Taulukko 5. Lehmien sykevälien keskihajontojen estimaatit 
 
SDNN 























a = p<0,001 N1, N2, Rmakaa, Rseisoo ja Wseisoo, b = p=0,03 Wseisoo,  c = p=0,019 Wseisoo, d = p<0,001 N1, N2, 
Rmakaa, Rseisoo, Wseisoo   
 
Taulukossa 6 on esitetty aineistosta lasketut RMSSD-lukujen estimaatit millisekunteina. 
Myös muuttujalle RMSSD on tehty logaritminen muunnos ja logaritminen muunnos on 

































a = p=0,004 Wmakaa, b = p=0,023 Wmakaa, c = p<0,001 N1, N2, Rmakaa, Rseisoo ja Wseisoo,d = p>0,001 
Rmakaa, Rseisoo ja Wseisoo 
 
 
Taulukossa 7 on esitetty aineistosta laskettujen keskimääräisten sykevälien (MeanSS)  
keskimääräiset estimaattien pituudet millisekunteina. 
 





























a = p<0,001 N2, N3, Rmakaa, Wseisoo, b= p<0,01 Rmakaa, Rseisoo, Wmakaa, Wseisoo c = p<0,001 Rmakaa, 
Rseisoo, Wmakaa, Wseisoo d = p=0,004 Wseisoo e = p<0,001 Wseisoo   
 
Sykevaihtelua kuvaavaa pNNx-lukua laskettiin tutkimuksessa kaksi kappaletta. pNNx-
luku kuvaa niiden sykevälien prosentuaalista lukumäärää aineistossa, jotka eroavat 
enemmän kuin x millisekuntia. Tässä tutkimuksessa luvuiksi määriteltiin 20 ja 50 
millisekuntia. Yleisesti sykevaihteluiden analyysissä käytetään 50 millisekunnin pNN-
lukua, joka vastaa RMSSD-lukua ja kuvaa siten parasympaattisen hermoston vaikutusta 
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sykevaihteluun. Tässä tutkimuksessa haluttiin selvittää, että onko 20 millisekunnin 
sykevälin pituuden vaihtelulla tilastollista merkitystä käytöksien välillä. pNN-luvuille 
tehtiin logaritminen muuttujamuunnos.  Taulukossa 8 on esitetty 20 millisekunnin erot 
ja taulukossa 9 on esitetty 50 millisekunnin erot. Estimaatit on käännetty takaisin 
logaritmimuunnoksesta.  
 






N1 3,23 1,64 















a = p=0,002 Wseisoo, b = p=0,019 Rmakaa, c = p=0,031 Wseisoo  
 
 































6 Tulosten tarkastelu 
 
Tutkimuksessa kertyi eniten märehtimisen aikaista dataa. Märehtimisdatan suuri määrä 
on ymmärrettävää, koska tutkimuksen kohteena olleet eläimet olivat märehtijöitä. 
Uniosioita oli huomattavasti vähemmän. N3-uniosioiden (REM-uni) vähäinen määrä 
johtuu lehmien unijaksojen lyhyydestä. Lehmien unijakso alkaa torkkumisella, jatkuu 
NREM-uneen ja päättyy REM-uneen. Aineistossa ei ollut hereillä ja makuulla oloa 
(Wmakaa) käyttäytymistä kovinkaan paljon, johtuen märehtimiseen kuluvasta ajasta. 
 
REM-unen aikana lehmän sykevälivaihtelu lisääntyy, josta voidaan myös päätellä että 
lehmän REM-unella on yhtäläinen merkitys aivotoiminnalle lehmällä kuin ihmisellä. 
Ihmisillä REM-unen aikana sykevaihtelu lisääntyy ja aivosähkökäyrä näyttää samalta 
kuin valveilla olon aikana (Carskadon & Dement 2005).  
 
REM-unen aikana RMSSD-luvun estimaatti on suurin ja se on tilastollisesti erittäin 
merkittävästi erilainen verrattuna torkkumiseen (N1), NREM-uneen (N2), molempiin 
märehtimiskäyttäytymiseen (Rmakaa ja Rseisoo) sekä hereillä olon seisaalla (Wseisoo) 
käyttäytymiseen. Käyttäytyminen Wmakaa eroaa tilastollisesti erittäin merkitsevästi 
märehtimisen aikaisista käyttäytymisestä ja hereillä olon seisaalla käyttäytymisestä 
(Wseisoo). Wmakaa eroaa tilastollisesti melkein merkitsevästi käyttäytymisestä 
torkkuminen (N1) ja tilastollisesti merkitsevästi käyttäytymisestä NREM-uni (N2). 
RMSSD-luku kuvaa lyhyen ajan muutoksia sydämen sykkeessä. Lyhyen ajan muutoksia 
on eniten REM-unen aikana ja lehmän ollessa hereillä ja makuulla.  
 
Lyhytaikaiset muutokset aiheutuvat autonomisen hermoston parasympaattisesta 
säätelystä. Parasympaattisen säätelyn vaste on nopeampi kuin autonomisen hermoston 
sympaattisen säätelyn vaste ja parasympaattinen säätelyn vasteen pituus on alle 
sekunnin, kun taas sympaattisen on muutama sekunti (Berntson ym. 1997). REM-unen 
aikana sympaattinen ja parasympaattinen hermoärsytys vuorottelevat (Parmeggiani 
1990). RMSSD:n korkea luku REM-unen aikana osoittaa, että autonomisen hermoston 
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parasympaattinen ja sympaattinen osa vuorottelevat. REM-unen aikana lihaksisto on 
pääosin rentoa, jolloin sydämen ei tarvitse kuljettaa happea ja verta suurissa määrin 
luurankolihaksille. Matsuin (1987) mukaan leposykettä ohjaa parasympaattinen 
hermosto (Matsui 1987). Sen vuoksi käyttäytymisten REM-uni (N3) ja Wmakaa aikana 
sydämen toiminta vastaa lepotilaa.  
 
Tässä tutkimuksessa RMSSD-luvun estimaatti vaihteli 8,14–12,69 millisekunnin välillä. 
Pienin arvo oli käyttäytymisessä Rseisoo, jolloin lehmä on märehtinyt seisaallaan. 
Suurin arvo oli REM-unen aikana, jolloin syke vaihtelua esiintyy eniten. Mohrin ym. 
(2002) tutkimuksessa RMSSD-luku vaihteli arvojen 3,6–12,9 ms välillä laktaatiossa 
olevilla lehmillä ja välillä 3,9–14,3 ms ei-laktaatiossa olevilla lehmillä. Luvut oli 
laskettu paikallaan olevan lehmän EKG:stä. Mohrin ym. (2002) tutkimuksen lukujen 
vaihteluväli on samaa luokkaa tähän tutkimukseen verrattuna mutta ovat sikäli huonosti 
verrattavia että tallennusaika oli lyhyempi eikä mittausjakso sisällä unenaikaisia arvoja. 
Mineron ym. (2001) tutkimuksen mukaan RMSSD-luku oli ensikoilla keskimääräin 14 
ms ja useamman kerran poikineilla 15 ms. Kyseisessä tutkimuksessa mittaukset tehtiin 
muutamana päivänä 15 minuutin ajalta ja unen aikaista EKG-käyrää ei tallennettu.   
 
Lehmien keskimääräinen syke REM-unen aikana eroaa tilastollisesti erittäin 
merkitsevästi torkkumisesta (N1), märehtimisestä (Rmakaa ja Rseisoo). Hereillä olo 
seisaallaan (Wseisoo) eroaa kaikista käytöksistä tilastollisesti erittäin merkitsevästi. 
NREM-unen aikainen keskimääräinen syke eroaa tilastollisesti erittäin merkitsevästi 
märehtimisestä makuulla sekä tilastollisesti merkitsevästi märehtimisestä seisaallaan 
(Rseisoo).  
 
Tässä tutkimuksessa keskimääräisen sykkeen estimaatin vaihteluväli on 81,63–92,42 
lyöntiä minuutissa. Eri lähteiden mukaan aikuisen naudan leposyke vaihtelee välillä 40–
100 lyöntiä minuutissa (Smith 2002,  Rezakhani ym. 2004a, Rezakhani ym. 2004b 
Buczinski ym. 2010b, Sjaastad ym. 2010). Hopsterin ja Blokhuisin (1994) tutkimuksen 
mukaan, tutkimuksessa oli 10 lehmää, keskimääräinen syke vaihteli välillä 65–97 
lyöntiä minuutissa. DeRothin (1980) tutkimuksessa oli 32 Holstein-rotuista lehmää, 
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joiden syke vaihteli välillä 60–94 lyöntiä minuutissa. Mohrin ym. (2002) tutkimuksen 
mukaan mediaani syke laktaatiossa olevilla lehmillä oli 83 lyöntiä minuutissa ja ei-
laktaatiossa olleiden mediaani oli 74 lyöntiä minuutissa. Siten tästä tutkimuksesta 
saadut tulokset keskimääräisestä sykkeestä olivat samansuuntaisia muihin lähteisiin 
verraten. 
 
Versace ym. (2003) tutkimuksen mukaan syke on merkittävästi korkeampi ihmisillä 
REM-unen aikana verrattuna NREM-unen aikaiseen. Lisäksi matalataajuksinen 
sykevaihtelu on REM-unen aikana suurempaa, ei kuitenkaan merkittävästi, verrattuna 
NREM-uneen. Matalataajuuksinen sykevaihtelu tulkitaan usein sympaattisen hermoston 
aikaansaamaksi. Korkeataajuuksinen sykevaihtelu, joka vastaa hermoston 
parasympaattista toimintaa, todettiin Versacen ym (2003). tutkimuksen mukaan 
korkeammaksi NREM-unen aikana.  
 
Sydämen sykettä säätelee autonominen hermosto ja sykkeen muutokset aiheutuvat aina 
muutoksista autonomisen hermoston parasympaattisen tai sympaattisen osan vaihtelussa 
(Berntson ym. 1997). Autonomisen hermoston parasympaattisen ja sympaatisen 
hermoston tasapaino määrittää sydämen keskimääräisen sykkeen (Cowan 1995). 
Parasympaattinen hermosto alentaa sykettä ja sympaattinen kohottaa sitä (Berntson ym. 
1997). REM-unen aikana parasympaattinen hermoston aikaansaama säätely on 
dominoiva, jolloin sydämen syke hidastuu (Parmeggiani & Morrison 1990).  
 
Valveilla olon aikana lehmä liikkuu tai märehtii. Silloin sympaattinen hermosto nostaa 
sykettä vaadittavalle tasolle kudosten veren ja hapensaannin turvaamiseksi. Sydämen 
toiminnan tarkoitus on turvata kudosten hapen saanti verenkierron avulla. Unen aikana 
sydämen toiminta on vaimeampaa, koska silloin lihakset ovat paikallaan. Unen aikana 
vastaavasti sydämen sykevaihtelu muuttuu olennaisesti. Liikkeessä lihaksia käytetään, 
jolloin sydämen täytyy vastata lisääntyneeseen veren ja hapen tarpeeseen nostamalla 
syketasoa.  Syketason erilaisuus unen ja valveen aikana johtuu siis siitä, että tarve hapen 
ja veren kuljetukselle on erilainen. Sydän on toiminnassa yksilön koko elämän ajan. Sen 
vuoksi sydämen toiminnan rajoittaminen autonomisen hermoston avulla on järkevää, 
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jotta sydän toimisi pelkästään sillä kapasiteetilla kuin on tarve. Analysoidusta 
aineistosta kävi hyvin ilmi sykkeen erilaisuus unen, märehtimisen ja valveen aikana. 
Yksilöiden välillä syke oli huomattavan erilainen vaihdellen 40–170 lyöntiä minuutissa 
välillä, joten syke on yksilöllistä. Ääripään sykkeet kuvaavat jo mahdollista 
sydänsairautta. Alle 40 lyönnin syke voi olla merkkinä bradycardiasta eli sydämen 
vajaalyöntisyydestä. Hyvin nopea syke taas voi olla merkkinä takykardiasta eli sydämen 
tiheälyöntisyydestä.  
 
Sykevälien keskihajonnoissa suurimmat keskihajonnat ovat REM-unen aikana ja 
hereillä olon aikana makuulla. REM-unen keskihajonta on tilastollisesti erittäin 
merkitsevästi erilainen verrattuna muihin käyttäytymisiin lukuun ottamatta hereillä oloa 
makuulla (Wmakaa). Käyttäytyminen hereillä ollessa seisaalla (Wseisoo) eroaa 
tilastollisesti melkein merkitsevästi käyttäytymisestä märehtiminen makuulla (Rmakaa) 
ja märehtiminen seisaalla (Rseisoo). Lisäksi hereillä olo seisaallaan (Wseisoo) eroaa 
tilastollisesti erittäin merkitsevästi käytöksestä hereillä makuulla (Wmakaa). SDNN-
lukujen mukaan sykevaihtelua siis ilmeni käytösten välillä, koska SDNN-luku kuvaa 
nimenomaan sykevaihtelun olemassaoloa tallenteessa. 
 
Task Forcen (1996) mukaan SDNN-luku edustaa koko tallenteen ajalta 
parasympaattisen ja sympaattisen hermoston aikaansaamaa sykevaihtelua. Useissa 
tutkimuksissa SDNN-luku on laskettu koko tallenteen ajalta, esimerkiksi 24 tunnin 
mittauksista SDNN-luku on laskettu kuvaamaan koko tallenteen sykevaihtelua. Koko 
tallenteen sykevaihtelua kuvattaessa SDNN-luvun avulla on tärkeää, että EKG-käyrän 
R- tai S-piikit ovat huolellisesti tunnistetut tallenteessa (Task Force 1996). Deepakin 
(2011) mukaan SDNN-luku kattaa kaikki sydämen toimintasyklin komponentit, jotka 
aikaansaavat sykevaihtelun. Tämän tutkimuksen aineiston lehmistä saadussa EKG-
aineistossa oli paljon virheitä. Yhtäjaksoisen tunteja kestävän virheettömän tallenteen 
saaminen on erittäin haastavaa. Usean tunnin mittaisesta tallenteesta, ei saa yhtä SDNN-




Aineistosta tehdyn analyysin mukaan sykevaihtelua esiintyi paljon REM-unen aikana ja 
Wmakaa käyttäytymisen aikana. Molemmissa käyttäytymisissä sydämen toimintaa 
ohjaa parasympaattinen hermosto, jonka aikana pelkästään peruselintoiminnot ovat 
käynnissä. Wmakaa käyttäytymisiä ei ollut analysoitavassa aineistossa paljon. NREM-
unen aikainen kokonaissykevaihtelu erosi tilastollisesti REM-unesta ja Wmakaa 
käytöksestä. Ero johtuu siitä, että syvän NREM-unen aikana autonomisen hermoston 
säätely on stabiileinta kaikilla nisäkäslajeilla (Parmeggiani ja Morrison 1990). Toisaalta 
Parmeggianin ja Morrisonin (1990) mukaan NREM-unen aikana sympaattisessa 
hermoärsytyksessä ei esiinny muutoksia tai ne ovat pieniä. Parasympaattinen 
hermoärsytys kasvaa NREM-unen aikana ja lisääntyy edelleen REM-unen aikana 
(Parmeggiani & Morrison 1990). Sen perusteella voi vetää johtopäätöksen, että NREM-
unen aikana sympaattisella hermoärsytyksellä on iso merkitys ja se vaikuttaa myös 
SDNN-luvun suuruuteen NREM-unta verrattaessa REM-uneen myös lehmillä.  
 
REM-unen (N3) ja Wmakaa käytöksien aikana sydän on parasympaattisen hermoston 
toiminnan alainen. REM-unen (N3) aikana sykevaihtelu lisääntyy, koska sykevälien 
pituuksissa on enemmän eroja.  
 
Tässä tutkimuksessa hereillä olon (Wseisoo) SDNN-luvun estimaatiksi saatiin 20,95 
ms, joka on hieman pienempi kuin Mohrin ym. (2002) tutkimuksen mukaiset mediaanit 
22,9 ms laktaatiossa oleville ja 27,2 ei-laktaatiossa oleville lehmille. Kyseiset 
keskihajontaluvut kuvaavat parhaiten tilannetta, jossa lehmä on paikoillaan ja 
parasympaattinen ja sympaattinen hermosto vaikuttavat yhtä aikaa.  
 
Keskimääräisen sykevälin pituus vaihteli välillä 727,92–855,97 millisekuntia. 
Keskimääräisestä sykevälin pituudesta on mahdollista laskea sydämen keskimääräinen 
syke minuutissa. Lyhin sykeväli oli käyttäytymisessä Wseisoo ja pisin REM-unen 
aikana (N3). Torkkumisen (N1) keskimääräinen sykeväli erosi tilastollisesti erittäin 
merkittävästi NREM- ja REM-unista ja mreähtimisestä makuulla (Rmakaa) sekä 
hereillä seisaallaan olosta (Wseisoo). NREM-unen aikainen sykevälien keskimääräinen 
pituus erosi tilastollisesti merkittävästi märehtimis- ja hereilläolokäyttäytymisistä. 
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REM-unen aikainen keskimääräinen sykevälin pituus erosi tilastollisesti erittäin 
merkittävästi märehtimis- ja hereilläolokäyttäytymisistä.  
 
pNN20-luvuissa tilastollisesti merkittäviä eroavaisuuksia ei ollut paljon. REM-unen 
aikainen pNN20-luku oli tilastollisesti merkittävästi (p=0,002) erilainen verrattuna 
hereillä oloon seisaallaan (Wseisoo) ja melkein merkittävästi erilainen verrattuna 
märehtimisen aikaiseen käyttäytymiseen makuulla (Rmakaa) (p=0,019). Hereillä olon 
makuulla käyttäytyminen oli tilastollisesti melkein merkitsevästi erilainen verrattuna 
hereillä olon seisaallaan käyttäytymiseen (Wseisoo) (p=0,031).  
 
pNN20-lukua ei ole laskettu muissa tutkimuksissa. Todennäköisesti sen laskeminen ei 
kannata, koska 20 millisekunnin ero on pieni. Tämän tutkimuksen perusteella pNN20-
luvulla on mahdollista erottaa REM-unen aikaisen käyttäytymisen sykevaihtelua 
karkeasti. Lähinnä siten, että sykevaihtelua on olemassa varsinkin REM-unen aikana. 
 
pNN50-luku kuvaa sykevaihtelun lyhyen ajan muutoksia. REM-uni on tilastollisesti 
erittäin merkittävästi erilainen verrattuna märehtimiseen makuulla (Rmakaa) ja hereillä 
oloon seisaallaan (Wseisoo). Tilastollisesti melkein merkittävää eroa on 
käyttäytymiseen REM-uni ja märehtiminen makuulla (Rmakaa) välillä. REM-unella ja 
torkkumisella on tilastollisesti melkein merkitsevää eroa. Hereillä olon käyttäytymisten 
välillä (Wmakaa ja Wseisoo) oli tilastollisesti merkittävää eroa.  Myös märehtiminen 
makuulla (Rmakaa) ja hereillä olo makuulla (Wmakaa) erosivat tilastollisesti melkein 
merkitsevästi.  
 
Suurin osuus yli 50 millisekunnin eroja sykevälivaihtelussa oli REM-unen aikana ja 
pienin osuus oli hereillä olon seisaallaan (Wseisoo) aikana. Tulos kuvastaa sitä, että 




Nautojen REM-unista tiedetään vähän ja muun muassa REM-unen vähyydestä ja sen 
merkityksestä naudoille ei tiedetä mitään. Torkkumisen merkitys korostuu lehmillä, 
koska lehmät pystyvät torkkumaan myös seisaallaan (Houpt 1998). Märehtiminen on 
mahdollista torkkumisen aikana (Houpt 1998). Lehmän pitää syödä ja märehtiä paljon 
päivän aikana, jotta se saisi riittävästi energiaa maidontuotantoon ja ylläpitoon. 
Märehtimisen aikana lehmän ruoansulatuselimistön kudosten solut tarvitsevat veren 
kuljettamaa happea mahdollistaakseen märehtimisen. Märehtimisen vuoksi sydämen 
pitää toimia tehokkaammin ja samalla sykkeen olla hieman korkeampi, jotta kudosten 
tarvitsema veren määrä tulisi tyydytettyä. Tämä tutkimuksen aineistossa oli paljon 
märehtimiskäytöksiä, joten märehtimisen merkitys on erittäin suuri lehmän 
aineenvaihdunnassa sekä myös sydämen toimintaan vaikuttavana tekijänä. 
Märehtiminen aiheuttaa myös eniten häiriöitä EKG-mittaussignaaliin. 
 
Tutkimuksen mukaan lehmien parasympaattinen säätely on suurta myös REM-unen 
aikana. Useiden tutkimusten mukaan ihmisillä NREM-unen aikana sydämen sykkeen on 
parasympaattisen hermoston aikaansaamaa ja REM-unen aikana säätely siirtyy 
enemmän sympaattisen alaisuuteen. Lehmien sykevaihtelu vaikuttaa olevan myös 
REM-unen aikana parasympaattisen hermoston aikaansaamaa sykevaihtelua. Voisi 
kuvitella, että parasympaattisen säätelyn vaikutus REM-unen aikana lehmillä johtuu 
siitä, että lehmä on saalistettava eläin. Parasympaattisen säätelyn vaste on nopeampi 
kuin sympaattisen. Tarkoittaa sitä, että sydän on nopeammin valmiimpi kohottamaan 
sykettä verrattuna siihen jos sydäntä ohjaa sympaattinen hermosto 
 
Yhteenvetona voidaan todeta, että RMSSD-luvulla on REM-unen indikaattorina suuri 
merkitys, jolloin se kuvaa parasympaattisen hermoston aktiivisuutta. Voidaan siis 
päätellä, että naudat nukkuvat hyvin RMSSD-luvun ollessa tilastollisesti erittäin 
merkitsevästi erilainen verrattuna muihin käytöksiin. Lisäksi voidaan todeta että pNN-
luvut kuvastavat myös lehmän tilannetta hyvin kun lehmä makaa tai on seisaallaan. 
Sydämenlyöntejä, jotka eroavat enemmän kuin 20 tai 50 millisekuntia on huomattavasti 
eri määrä makuulla ollessa verrattuna seisaalla oloon. Myös REM-unen aikana sydämen 
lyöntien kesto vaihtelee paljon, mikä tukee myös johtopäätöstä korkeasta RMSSD- 
72 
 
luvusta REM-unen aikana. Tutkimusten mukaan REM-unen aikana sydämen 
sykevaihtelu lisääntyy ainakin ihmisillä. 
 
Tämä tutkimus on ollut ensimmäinen sykevaihtelututkimus lehmille, jossa on tutkittu 
unen vaikutusta sykevaihteluun. Lisäksi on tutkittu lehmän normaalia sykevaihtelua 
ilman stressausta tai jommankumman hermohaarakkeen salpaamista. Unenaikainen 
EKG ja siitä saatava sykevaihtelu tieto on tärkeää lehmien unitutkimuksen kannalta. 
Tutkimuksessa on saatu perustaso lehmien unenaikaisesta, märehtimisenaikaisesta sekä 






Tämän tutkimuksen perusteella on havaittu, että lehmän syke alenee ja sykevaihtelu 
lisääntyy REM-unen aikana. NREM-unen aikana syke on korkeampi ja sykevaihtelu 
pienempää. Tulos on vastakkainen ihmisistä saatuihin tuloksiin verrattuna. 
 
Tutkimuksesta saatua tietoa sykevälivaihtelusta on mahdollista käyttää pohjatietona, 
mikäli kehitetään laitteita lehmien sydämen toiminnan seurantaan. Esimerkiksi 
sykevälivaihtelun avulla voisi olla mahdollista ennustaa poikimista. Poikimisen 
yhteydessä lehmien sykevälivaihtelusta ei ole saatavilla tutkimustietoa.  Nautojen 
sykevälivaihtelu vaihtelee eläinkohtaisesti paljon. Normaalin sykevälivaihtelun 
selvittäminen on ollut tämän tutkimuksen tavoitteena. Lehmän sairastuminen ja 
poikiminen ovat stressaavia tapahtumia lehmälle, sen vuoksi normaalin sykevaihtelun 
normaalin tason selvittäminen on ollut hyödyllistä jatkotutkimuksia ajatellen.  
 
Oma teoriani on tämän tutkimuksen perusteella, että lehmällä on hyvinkin mahdollista 
olla korkea parasympaattinen säätely REM-unen aikana. Lehmien unijaksot ovat hyvin 
lyhyitä verrattuna ihmisen unijaksoihin. Lisäksi lehmä on saaliseläin, jolloin REM-unen 
aikana parasympaattinen säätely turvaa lehmän pakomahdollisuuksia. Näin sen vuoksi, 
että parasympaattisen hermoston vaste sydämen lyöntitiheyden kasvattamiseen on 
nopeampi verrattuna sympaattiseen hermostoon. Tällöin jos lehmän pitää paeta niin 
pako onnistuu paremmin kun elimistö on jo valmiina kohottamaan sykkeen nopeasti. 
Voisi ajatella, että ihmisen elimistö on evoluution myötä kehittynyt siten, että 
parasympaattinen säätelyn dominoiva osuus sydämen säätelyssä REM-unen aikana on 
tullut tarpeettomaksi.   
 
Lehmien sykevaihtelu on yksilöllistä. Tutkimuksessa mukana olleiden lehmien 
keskimääräiset sykkeet vaihtelivat paljon. Myös sykevaihtelua kuvaavissa luvuissa oli 
paljon hajontaa. Jotta saataisiin lisätietoa lehmien sykevaihtelusta, pitäisi tehdä 
laajempia tutkimuksia naudoilla. Varsinkin unenaikainen sykevaihtelu vaikuttaa 
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mielenkiintoiselta ja se että tämän tutkimuksen mukaan lehmän sykevaihtelu säätyy 
REM-unen aikana parasympaattisen hermoston aktiivisuuden mukaan. 
Parasympaattisen hermoston aktiivisuus on muiden tutkimusten mukaan, varsinkin 
ihmisillä, pienempää REM-unen aikana.  
 
Lisäksi elektrokardiagrafian mittaamisen kehittäminen paremmin naudoille sopivaksi 
voisi olla hyvä. Tämänhetkiset mittalaitteet ja järjestelmät ovat melko herkkiä häiriöille. 
Häiriö aiheuttaa EKG-käyrään ongelmia, koska häiriöiden vuoksi data ei välttämättä 
tallennu siististi. Yleisemmin aineistosta puuttuu QRS-kompleksin S-piikit, jolloin 
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